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psychologie,  365. 

—  international  des  sciences 
médicales,  (XVII«)  6r. 

—  de  médecine  professionnelle 
des  médecins  belges  (IX”), 

569. 

—  national  d’éducation  phy¬ 
sique  (6-9  août)  à  Gand,  623. 

Connaissances  pratiques,  48g, 
527,  1073. 

Conseil  d’hygiène,  623. 

—  supérieur  de  l’instruction 
publique  247. 

Constipation  (Contre  la),  41. 

—  chronique  spasmodique 
(Traitement  de  la),  237. 

—  chez  les  dyspeptiques  (Bel¬ 
ladone,  bismuth  et  magnésie 
dans  le  traitement  de  la), 

951. 

Constipé  (Menu  pour  un),  279. 
Consultation,  993. 

—  demé-decins,  317. 
Contraction  galvano-tonique, 

327- 

Conlradictionssolennelles,  369. 
Copland,  841. 

Coqueluche  (Inhalations  contre 
la),  995- 

Cornet  (Paul),  157,  297,  369, 
515,  819,  1013. 

Corps  étranger  du  cerveau, 
359- 

Coryza  (Contre  le),  561. 

Cotte  (Le  D”  G.),  465- 
Courbe  optique  (Pathologie 
de  la),  535. 

COURCOÜX  (Le  D'),  245. 
COUEMONT  (J.),  95. 
COURTELLEMON'T,  285. 
Courtois  et  la  découverte  de 
l’iode,  1051. 

Cousin  (Joseph),  577,  631, 

703- 

Couturier  (Roger),  iii,  517. 
CovNE  (Nécrologie  du  Profes¬ 
seur),  363. 

Craniectomie  décompressive 
chez  une  enfant,  884. 
Création delamatiére  (La)  815. 
Crèches  des  hôpitaux  (Les)  435. 

—  de  l’hôpital  Ilérold  (statis¬ 
tique  de  la),  239. 

Crématorium  de  Leipzig  (Le), 
419. 

Crémieu  (R.),  241. 

Crevasses  (Contre  les),  561. 
Cistalliu  (Rxtraction  du),  999. 
Crocq,  141. 

Crouzon  (O.),  IU93. 

CrUet,  999. 

CrussArD,  911. 

Cuisine  (Description  d’un  petit 
traité  de)  du  xvii”  siècle, 
479- 

“  de  régimes  (De  l’utilité  de 
la),  6S3. 

Culture  physique  (Cours  de), 

347. 


Culture  phi^sique  et  cures 
d’exercice,  myothérapie,  145. 

Cure  d’amaigrissement,  495. 

—  d’exercice  (Culture  phy¬ 
sique  et),  myothérapie,  145. 

; —  naturistes  (Les),  71. 

—  d’oranges  (Diète  et),  1005. 

—  thermale  (limitation  de  la), 

361. 

Curiosités,  215,  479,  597,  679, 

—  historiques,  449,  1071. 

—  médicales,  553. 

CusinNG  (Harvey),  617,  653. 

Cj-stlte  tubercule,  455. 

Danton,  97. 

Dartigues,  97. 

DAUjniîK,  39,  401,  52g.  > 

Davezac,  95. 

Débat,  721. 

Debeyre  (Le  D”),  728. 

Debierre  (caricature  du  D'), 
223. 

Débile  pervers,  807. 

Débilité  motrice,  mentale  et 
hérédo-syphllis,  239. 

Debove  (Caricature  du  pr), 
223. 

—  (Le  P'),  sea-étaire  per¬ 
pétuel  de  l’Académie  de 
Médecine,  99. 

Debré,  47,  239,  4('3- 

Debreyne,  319. 

Déclarations  légiUes  et  le 
secret  professionnel  (Les), 

—  obligatoire  des  maladies 
contagieuses,  247. 

—  de  la  tuberculose  (La),  367- 

Découverte  (Une),  i. 

Degrais  (Paul),  877. 

Dejace  (Le  D”  L.),  569. 

Dejerine  (Caricature  du  D”), 

757. 

De  la  Houssaye  (M"*”),  549. 

Delaunay  (E.),  177- 

Delbet  (Pierre),  Ô51. 

Delestre,  461. 

Delherm,  327. 

Delioux,  803. 

Délire  délirant  et  escroquerie, 
361. 

—  de  persécution  cliez  un 
enfant  de  neuf  ans,  177. 

—  tliéosophique  chez  une  car¬ 
tomancienne,  177. 

Délivrances  de  médicaments 
dans  les  hôpitaux,  1085. 

Delmas,  285. 

Delmas  (Le  D'),  57. 

DiiLoiui,  507. 

Demade  (Jubilé  littéraire  du 
Dr  Paiü),  183. 

Demarquette  (Jacques  C.), 
87. 

«Deini-fous»  (Les),  515. 

Dentistes  des  hôpitaux  (Les 
nouveaux),  621. 

Dépopulation  (Contre  la),  815. 

—  et  vote  plural  des  chefs  de 
famille,  1091. 


Derecq  (Établissement  du  D”) 
à  Paris,  467. 

Derrien,  459. 

Descomps  (.a.),  547. 

Desmarest  (Le  D”),  465. 

Déterminisme  de  la  forme  sur 
le  vol  et  la  vitesse  de  l’oi¬ 
seau  (Du),  631. 

DEVIC  (.a.),  17g. 

Devraione  (Le  D'  Louis),  est 
nommé  accouclleiu"  dès  hô¬ 
pitaux  de  Paris,  287. 

Diabète  grave  (Le  régime  ali¬ 
mentaire  dans  le),  27g. 

—  hémj'plégie  et  hiémia- 

—  (Irltis  hémorragique  signe 

—  et  pneumonie,  285. 

Diabétique  (Coma),  761. 

—  (Quinze  jours  de  régime 
anti),  355. 

Diagnostic  (Erreur  de),  680. 

Dialyseur  d’Abderhalden  (ré¬ 
sultats  obtenus  par  la  mé¬ 
thode  du),  651. 

Dide,  807. 

Diderot  (.A  propos  du  cente¬ 
naire  de),  1019. 

Diète  et  cure  d’oranges,  1005. 

Diététique,  41,  91,  133,  229, 
279.  319.  355.  407,  455,  495, 
531,  561,  607,  647,  683, 
717,  761,  803,  841,  943,  995, 
1037,  1077,  1109. 

—  obstétricale,  133. 

DieulaI'-oy  (Inauguration  du 

monument  élevé  à  la  mé¬ 
moire  du  Professeur),  1093. 

—  (Le  monument  du  P'),  972. 

Digitale  (Pharmacologie  de  la) . 

237. 

Digitaline  (Recherches  phar¬ 
macologiques  sur  la),  237. 

Diplôme  d’État  de  chimiste- 
exiiert,  42g. 

Dispensaires  antituberculeux 
(Sur  les),  545. 

Divorce  admis  pour  cause 
d’aliénation  mentale,  999. 

Docq,  561. 

Dominguez  (Eeruando),  1043. 

Dor  (L.),  iiig. 

DORLENCOURT  (H.),  Il  15. 

Douleurs  sont  des  folles  (Les) 
1075. 

Drainage  capillaire,  535. 

Droit  des  accidentés  aux  cer¬ 
tificats  médiaiux,  463. 

—  pour  les  éludes  médicales 
(Les  nouveaux),  63. 

Dublin,  133. 

Dubreuil  (Le  D’  G.),  539. 

Dufaut,  567- 

Dufour,  141,  507. 

Dufour  (Henri),  1113. 

Düfourt,  949. 

Duuot,  95,  359. 

Dumée  (Paul),  417. 

Dümontp.allier  (Buste  du 
D').  183. 

Dupérié  (Le  D'  R.),  Û2i. 


Dupouy,  177. 

Dupuy-Dutemps,  999. 

DUPUY-DEFrENELLE,47,  1117. 

Durand,  567,  649. 

Durieux  (Jean),  833. 

Durodié,  35g. 

Duroux  (Le  D”  E.),  465. 

Durupt,  Il  13. 

Duvergey  (Le  D'),  467. 

Dyspepsie  (La),  241. 

—  (Menu-type  d’une).  Des 
amylacés  avec  diarrhée  sans 
entérite,  319. 

—  et  leur  traitement  envi¬ 
sagés  au  seul  point  de  vue 
clinique  (Les),  963, 

lîaux  minérales  et  la  catalyse 
951. 

—  à  l’exposition  de  Gand 
(Lte),  623. 

ÉCALtk,  651. 

Éclaireurs  (Les),  81. 

École  d’application  des  mé¬ 
decins  et  pharmaciens  sta¬ 
giaires  de  la  marine  (Modifi¬ 
cation  à  rinstruction  du 
14  avril  1910,  portant  réor¬ 
ganisation  de  r),  14g. 

—  d’application  du.service  de 
Santé  de  la  marine  (Ira 
réorganisation  de  1’),  775. 

—  d’application  diL  service  de 
santé  des  troupes  coloniales 
(Modification  à  l’organisa¬ 
tion  de  1’),  335. 

—  eugénique  aux  États- 
Unis,  1005. 

—  d’infirmières  de  Bruxelles, 

967. 

—  infirmières  en  lîTance  (Pro¬ 
jet  d’),  815. 

—  d’infirmières  à  Vienne 
(Une),  815. 

—  pratique  des  Hautes 
Études,  14g. 

—  de  Salcme  (L’),  i7- 

—  de  servantes  (Les),  705. 

-- -  du  service  de  santé  (Ira  loi 
de  trois  ans  et  1’),  469. 

Écorce  cérébrale  (Cyto  et 
myélo-ardiitecture  de  1’), 
1113- 

Eczéma  (Contre  1’),  495. 

—  des  parties  génitales,  495. 

—  séborrhéique,  995. 

—  vulvaire,  407. 

Education  physique  (L.),  347. 

—  (Dn  système  moderne  d’). 
Les  éclaireurs.  81. 

Effectifs  (De  raugmeutalion 
de  nos),  837. 

EiniENPREis,  413. 

Éleclrocution  par  faible  cou¬ 
rant,  651. 

Électrologie  (L’enscigiieuieiit 
delà  radiologie  et  de  l’),  339. 

—  et  de  la  radiologie  (L’eu- 
seigneuient  de  1’),  785- 

Élcctuaireferrugmeux,9i,  841. 

Élèphautiasis  chronique,  535- 

Éniétiue  (Traitement  iiar  1’), 
de  la  dysenterie  et  de 
l’hépatite,  1117. 
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Encordes  «  uon-coniballanls  » 

Endocardite  du  cœur  gauche. 
97. 

Enfants  (Formules  pour),  455. 

—  (Pour  faire  de  beaux),  443. 

—  malade  (V),  605. 

—  terribles  (I,es),  839. 
Euseignement  de  l'électro- 

logie  et  de  la  radiologie,  785. 

—  de  la  radiologie  et  de  lY-lec- 
trologie  (E’),  339-  ' 

Eu  passant,  837. 

Entérite  umco-membraiieuse 
(ïraitemeut  de  1’),  1083. 

—  tuberculeuse,  943. 
Epliélides  (Contre  les),  455. 

—  de  la  grossesse,  803. 
EmiraÎn,  537. 

iîplleiJSie  et  coma  diabétique, 

649- 

Épiploon  (colectomie',  et  cou- 
servatiou  du  grancj),  999. 
Épithéliouia  développé  sur  un 
aucicu  lupus,  537. 

Érosions  du  col  (Contre  les), 
1109. 

Érysipèle  (Contre  1’),  647. 
Érythème  polymorphe,  651. 
Esiok  (Caricature  du  D'),  223. 
Établissement  du  D'  JJercai 
à  Paris,  467. 

—  médicaux  miivcrsilaires 
de  Groiiiugue  (Ecs),  Û65. 

Éther  et  traitement  de  la  péri- 

Étien.ve,  Il  19. 

Étienne  (Ee  IF  E.),  727. 

ÉTIENNE  (G.),  535. 

Études  médicales  (Ees  nou¬ 
veaux  droits  pour  les),  63. 
Étudiants  (I^i  loi  de  trois  ans 
et  les),  143. 

—  en  médecine  (Ea  loi  de  trois 
ans  et  les),  42g. 

—  eu  médecine  et  le  service 
de  trois  ans  (Ees),  599. 

Eugénique  (École)  aux  États- 
Unis,  lOO.'i. 

Exclusion  (Un  cas  d’)  dans 
une  société  médicale  alle¬ 
mande,  965. 

Excoriations  (Poudre  contre 
Exercice  illégal  de  la  médecine, 

—  illégal  de  la  pharmacie,  88. 
Expériences  médicales  (Peut- 

on  louer  sou  corps  pour  des) 
838. 

Exposition  IJavid  (Ees  ta¬ 
bleaux  médicaux  à  1’),  115. 

—  de  Gand  (Récompense  fl  1’), 

967. 

Exleniat  (Concours  de  1’), 
1053- 

■ —  (Eiste  des  candidats  au 
concours  de  1’),  G96. 
Extraits  hypophysaires  (In¬ 
succès  de  l’emploi  des),  285. 
<1  Faciès  adénoïdien  »  (Valeur 
de  ce  qu’on  appelle).  Néces¬ 
sité  de  changer  cotte  déno- 
mmation,  1115. 


Faculté  de  médecine  de  Eyon. 
Une  fête  universitaire  à  la), 

13. 

—  de  médecine  de  Paris 
(Budget  de  la),  541. 

Faits  du  jour,  515,  547. 

Familles  nombreuses  (Ee  loge¬ 
ment  des),  473. 

Faieise  (Ee  DI),  28g. 

Fauke,  G49. 

Fauke  (J.-E.),  651. 

Favre,  95. 

Fébrifuge  (Potion),  1077. 

Femmes  enceintes  (Régime 
alimentaire  des),  647. 

Ferckel  (Christ.),  961. 

Ferments  (Ees  notions 
actuelles  sur  les  colloïdes 
et  les),  669. 

Fermer  (47). 

Ferro-manganiques  (Pilules), 
1037. 

Ferrugineuse  (Eau,  Potion, 
Poudre).  Voy.  Eau).  Voy. 
Potion.  Voy.  Poudre. 

—  (Pilules),  883. 

Ferrugineux  (Bols-Électuaire) 

Voy.  Bols.  Voy.  Electuairc). 

—  (Électuaire),  841. 

Fête  universitaire  fl  la  Faculté 
de  médecine  de  Eyon  (Une), 
13- 

Fétidité  de  l’iialehie,  27g. 

Fibromes  et  radiodermites, 
64g. 

F'iessinger  (N.),  463. 

Fièvre  hitermittcntc,  407,  495, 
1037. 

—  typhoïde  (Hémorragies  de 
la),  717. 

l-'iNzi  (Ginuo),  97. 

Idssures  anales  (Contre  les), 
841. 

—  (Contre  les)  1077, 

—  à  l’anus,  995. 

Fleg  (Edmond),  307. 

Fleur  d’hôpital,  315. 

Florane,  645,  993. 

Florence,  95. 

Foix,  283,  1113. 

Follet,  141. 

l'ONTOYNONT,  461. 

Formulaire  des  nouveaux  re¬ 
mèdes,  629. 

—  des  spécialités  pharma¬ 
ceutiques  pour  1913,  145. 

Formules  pour  enfants,  455, 

—  (Ea  nouvelle),  517. 

—  thérapeutiques,  41,  91, 133, 
229.  279.  319.  355,  40Ê  455, 
495,  531,  561,  607,  647, 
717,  761,  803,  841,  943,  995, 
1037,  1077,  1109. 

Fortineau  (E.),  567. 

Fous  («Ees  demi»),  515. 

Fouquet,  995. 

Frais  médicaux  dans  les  acci¬ 
dents  du  travail  (Ees),  452. 

Fraudes  en  pharmacie  (Ees), 
130. 

FROiLICII,  II 19. 

Froment  (Ee  D' J.),  503. 

Fulgnrothérapie,  965. 


Gailleton  (Iiiangnration  à 
Eyon  du  monument  du  P'), 

352. 

Gailliard,  179. 

Gale  (Ea),  559- 

—  chez  les  jemies  enfants,  561. 

Gallard,  803. 

Galliot,  1058. 

Gallois,  995. 

Gallois  (P.),  951. 

Galvano-tonlque  (Contraction) 

327. 

Galyl  dans  les  trypanoso¬ 
miases  (Ee),  807. 

Ganglions  tuberculeux  sup- 
purés  et  syphilis,  327. 

Gangolpiie,  567. 

Gangrène  de  la  pulpe  de 
l’index,  traumatisme  et  sy- 
pliilis,  177. 

Gardette  (Victor),  145. 

Gargarisme  antiseptique,  133. 

—  boraté,  gi,  319. 

—  au  chlorate  dépotasse,  133. 

Garin  (Ee  D' Ch.),  621. 

Garrigou  (Iloimiiage  au  P'), 

Gastou,  561. 

Gastrectomie  et  cancer,  567. 

GAiiaN,  371. 

Garin  (Ch.),  847. 

Gaucher,  327. 

—  (Caricature  du  pi),  757. 

Gaujot  (Nécrologie  du  Méde¬ 
cin-Inspecteur),  55. 

Gaultier  (René),  237,  951, 
1093,  1115. 

Gayet,  949. 

Gellé  (Ec  if  e.),  505. 

Genestal,  53. 

Génil-Perrin,  951,  1117. 

Germes  de  soja,  i8g. 

Gili),  35, 131,  493,  681,  801. 

Gilbert  (A.),  51,  355,  795, 
943- 

—  (Caricature  du  P'),  757, 
937. 

Gillet  (II.),  201. 

Gillot  (Ec  D'  Victor),  619. 

Giraud,  141. 

Glandes  surrénales  et  organe 
chroniaffînes,  523. 

Glénard  (Roger),  901. 

GlÉy  (E.),  339. 

Gloire  ambukuicierc  (I41),  307. 

Glycérophosphates  (Cachets 
aux),  1037. 

Goitre  basedowifiant,  949. 

Gomenol  (Thérapeutique  du), 
258,  434,  628. 

Gorceix  (Septinie),  521. 

Gorse  (Ee  DI  Pierre),  619. 

Goubeau,  Il  17. 

Gougerot  (H.),  355. 

Gouget  (Caricatme  du  Profes¬ 
seur  agrégé),  601. 

Gouraud  (Né-crologie  du  D' 
Xavier),  55. 

Goutte  et  fécondation,  14 1. 

GranGée  (F.  M.),  299,  449, 
491,  597,  673. 

Grasset,  407,  1037; 


Grasset  (Un  beau  geste  du 
Professeur),  65. 

Grebel  (Svcllen),  557. 

Green,  803. 

Gross  (caricature  du  Di),  223. 

Gubler,  319. 

Guéneaü  de  Müssy  (II.), 
803. 

Guérin,  47. 

Guiart  (Jules),  273,  352,  1071. 

Guiet  (Jean),  1075. 

Guillain,  1043. 

Guinard  (Ee  monument  du 
DI),  169. 

Guinon,  884. 

Guisez,  97,  14 1,  537, 

Guyot,  535. 

Gyué-cologie  de  Thomas  de 
Brabant  (I41),  961. 

Habitations  ouvrières  et  l’hy¬ 
giène  des  nations  (Ees),  821. 

Hager,  1037. 

Haiin  (Camille),  963. 

Hahs.v  (G.),  561. 

Haleine  (Fétidité  de  1’),  279. 

IIallé,  239. 

IIAMAIDE,  257,  319,  995, 

HANNEMANN  (M"'i),  355. 

Hardy,  91,  803,  1109. 

Haury,  807,  1083. 

Heckel  (Francis),  145. 

Heckenrotii,  Il  17.  ■ 

Hectine  (Paludisme  et),  461. 

Ilélio-thalasso-ciiiésithérapiefi 
Deauville  (E’),  299. 

Hémiplégie  avicieniie,  884. 

T-  et  scarlatine,  95. 

Hémolysines  bactériennes,  649. 

Hémolytique  (Action)  des 
champignons,  1117. 

Hémoptysies  des  tuberculeux, 

319- 

Hémorragie  cérébrale  (Réac¬ 
tions  d’Abdcrhalden  dans 
le  I  II  t  et  1’), 

1043. 

—  de  la  fièvre  typhoïde, 
717. 

—  intestinale,  717. 

Herboristes,  88. 

—  et  les  tisanes  mélangées 
(É’),  316. 

Hérédité  (De  1’),  657. 

IIERGOTT  (Caricature  du  D’i), 
223. 

HÉMSSON-EAPARRI!,  413. 

Hermaphrodisme  (Heniie  et), 
179- 

Hermès  (Géo),  315. 

Hernie  étranglée  et  herma¬ 
phrodisme,  97. 

—  de  faiblesse  (Ia,)  et  les 
accidents  du  travail,  274. 

—  et  hermaphrodisme,  179. 

IIERZEN,  229,  407,  455,  647, 

717,  943,  995,  1037- 

Heureuse  inspiration,  249. 

IIiRTZ,  717. 

Hodgkin  (Maladie  de).  Voy. 
Maladie. 

Honoraires  médicaux  (Tarif 
général  minimum  raisonné 
des),  629. 

Hooper,  91. 

Hôpital  (Fleur  d’),  315. 
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Hôpital  militaire  eu  1O90 
(Un)  637. 

—  modôle  à  Aix-les-Bains. 
(Un),  121. 

—  volant  (Un),  775. 

Hôpitaux  allemands  (Ue  per¬ 
sonnel  des),  89g. 

—  de  Copenhague  (I,es),  8G3. 

—  (Uescrc'ehcsdes),  435.  ; 

—  de  Uondres,  769. 

—  modernes  (I,es),  12 1. 

—  (Ues  sœurs  dans  les),  663. 
Horn,  419. 

IIoussAY  (Frédéric),  141. 
HucfiARO,  841. 

—  (I41  plaquette  médicale- 
de  Henri),  203. 

IIUIÎTIÎR,  647. 

Huouihr,  177. 

Huile  de  foie  de  morue  (Gelée 
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D'*  Apert,  Cruciiet,  Carrière.  . . . .  i6  fr. 

6.  Maladies  de  la  peau  et  Fièvres  éruptives.  Art  de  for¬ 

muler  et  formulaire,  par  les  D"  Dubreoilii,  Petges, 
Weill,  Péhu  et  Aviragnet. 

7.  Chirurgie  des  enfants.  Appareils  digestif,  cardiaque  et 

pulmonaire.  Organes  génito-urinaires.  Organes  des  sens, 
par  les  D'"  Broca,  FRœiiLicii,  Mouciiet,  Goisez, 
Terrien . . .  14  fr. 

8.  Chirurgie  Osseuse  et  Orthopédique,  par  les  D'“  Denucé 

et  Nové-Josserand .  14  fr. 


TRAITÉ  D’HYGIÈNE 


PUBLIÉ  EN  FASCICULES  SOUS  LA  DIRECTION  DE  MM. 


A.  CHANTEMESSE  E.  MOSNY 

Professeur  «rilvgiéiic  ii  lu  |■ucullé  de  iiiédeciiic  de  Paris  .Médecin  do  rlionilal  Sniiit-Aiiloino 

Mcinbrc  do  rAcadémie  de  inédecine  .Mcniln-e  de  |■Acud<•■lllic  de  médecine 

I90B-I9I4, 22  ooiumes  gr.  in-8  d'enoiron  6000  pages  iiiustrées  de  nombreuses  figures 


1 .  Atmosphère  et  Climats,  par  les  D'“  Courmont  et  Le- 

sœuR . . .  3  fr. 

2.  Le  Sol  et  l’Eau,  par  L.  de  Launay,  E.  Martel,  Ogier  et 

Bonjean .  10  fr. 

3 .  Hygiène  individuelle.  Education  physique,  par  Anthony, 

Brouardel,  Dupré,  Eibierre,  Boulay,  Morax  et 

Lafeoille .  6  fr. 

4-  Hygiènealimcntaire,parlesDi“KouGETetDopTER.  6  fr. 

5 ,  Hygiène  infantile,  par  les  D'“  Méry  et  Génévriér. 

6.  Hygiène  scolaire,  par  les  D”  Méry  et  Génévriér.  5  fr. 
7  •  Hygiène  industrielle,  par  Leclerc  dé  Pulligny,  Boulin, 

COURTOIS-,SUF1TT,  LÉVY-SiRÜOUE,  J.  COURMONT.  12  fr. 

8.  Hygiène  hospitalière,  par  le  D'  I,.  Martin .  6  fr. 

9 .  Hygiène  militaire,  par  les  D«  Rouget  etDoPTER.  7  fr.  50 

10.  Hygiène  navale,  par  les  D'»  Duchateau,  J  an  et 

Planté .  7fr.  50 

11.  Hygiène  coloniale,  par  les  D«  Wurtz,  Alliot,  Clarac, 

Fonioynonï,  Kermorgant,  Marchoux,  Noc,  Ser¬ 
gent,  SiMOND .  12  fr. 

12.  Hygiène  générale  des  villes  et  des  agglomérations  com¬ 

munales,  par  E.  Macé,  Ed.  Imbeaux,  Albert  Bluzet 
et  Paul  Adam .  12  fr. 


13-  Hygiène  rurale,  par  Imbeaux  et  Rolants .  6  fr. 

14 .  Approvisionnement  communal  (eaux  potables,  abattoirs, 

mareliés),  par  F.  et  E.  Putzeys  et  Piettre.  . .  10  fr. 

15.  Egouts  et  Vidanges,  Ordures  ménagères.  Cimetières, 

par  les  D™  A.  Calmette,  Imbe.aux,  H.  Poitevin.  14  fr. 

16.  Hygiène  de  l’Habitation,  par  M.  Rey .  14  fr. 

17.  Etiologie  et  prophylaxie  des  maladies  transmissibles 

par  la  peau  et  les  muqueuses  externes,  pat  'les 
D’^Aciialme.  Ed.  et  Et.  Sergent,  Marchoux,  Simond, 
Levaditi,  TTioinot,  Ribierre,  Morax,  Jeanselme, 
Mouchotte . .  16  fr. 

18.  Etiologie  et  prophylaxie  des  maladies  transmissibles, 

par  les  D'“  Jeanselme,  Kelsch,  TTioiNor,  Ribierre, 
J.  Renault,  Dopter,  Bezançon,  I.  de  Jonc, 

Clair .  8  fr. 

19  et  20.  Etiologie  et  prophylaxie  des  maladies  transmis¬ 
sibles  par  les  voles  digestives  et  les  voies  respira¬ 
toires. 

21.  Etiologie  et  prophylaxie  générales. 

22.  Hygiène  sociale.  Administration  sanitaire. 


TRAITÉ  DE  PATHOLOGIE  EXOTIQUE 

CLINIQUE  ET  THÉRAPEUTIQUE 

PUBLIÉ  EN  FASCICULES  SOUS  LA  DIRECTION  DE  MM. 


Ch.  GRALL 

•nr  géni’i’ül  du  Service  de  Siink; 
des  ti-uupes  coloniale.s 


1910-1914,  8  fascicuies  gr.  in-8  de  250  à  500  pages,  aoec  figures. 


1 .  Paludisme,  par  Ch.  Grall  et  PI.  Marchou.x .  12  fr. 

2.  Parupaludlsmeet  Fievresdes  pays  chauds,  par  Gouzien, 

IIÉBRARD,  Ch.  Grall,  Camail,  Tiiiroux,  Matiiis, 
Léger,  Gaide,  Lebœuf,  Thibault .  10  fr. 

3.  Oengue,  Fièvre  jaune,  Choléra,  Maladie  du  Sommeil, 

par  Reboul,  Clarac,  Simond,  Métin,  Martin, 

4.  Maladies  exotiques  de  l’Appareil  digestif. 


5.  Intoxications  et  Empoisonnements.  Béribéri,  par 

Hébrard,  Gaide,  Clarac,  Lasnet,  Boyé...  12  fr. 

6.  Maladies  parasitaires  aux  colonies.  Peste, par  Lecomte, 

Gaide,  Mathis,  Noc,  Léger,  Angier,  Duvignau, 
Clarac,  Lebœuf,  Rigollet,  F.  S.  Simond  . .  14  fr. 

7.  Maladies  de  la  Peau  exotiques. 

8.  Maladies  chirurgicales  et  Maladies  générales  aux 

colonies. 


TRAITE  DE  STOMATOLOGIE 

PUBLIÉ  EN  FASCICULES  SOUS  LA  DIRECTION  DE 

G.  GAILLARD  et  R.  NOGUÉ,  DmUisIcs  .Ics  lléi.iUmx  do  l’mis. 


1909-1914.  10  fascicules 

1.  Anatomie  de  la  Bouche  et  des  Dents,  parles  D™  Dieu- 

I.AFÉ  et  Herfin . . .  6  fr. 

2.  Physiologie  et  Bactériologie,  Malformations  et  Ano¬ 

malies  de  la  Bouche  et  des  Dents.  Accidents  de 
dentition,  par  Guibaud,  Nogué,  Besson,  Dieulai  é, 
Herfin,  Baueet,  Fargin-P'ayolle .  10  fr. 

3.  Maladies  des  Dents  et  Carie  dentaire,  par  les  U'»  Dieu- 

LAFÉ,  Herfin  et  Nogué . . .  12  fr. 

.|.  Dentisterie  opératoire,  par  les  Dr»  Guibaud,  I'argin- 
Fayolle,  Schæffer,  Maiié,  Nespoulous,  R.  No- 


gr.  in-8  aoec  figures. 

3.  Maladies  paradentaires.  Hygiène  et  Prophylaxie  de 
la  Bouche  et  des  Dents,  iiarles  D’»  Nogué,  Daugui 't, 
Fargin-P'ayolle,  Kœnig,  Lebedinskv,  Maiié,  Ter- 

son,  Gaumerais,  Guibaud .  12  fr. 

G.  Anesthésie,  par  le  D*'  Nogué .  .  12  fr. 

7.  Maladies  de  la  Bouche,  par  le  IF  L.  Fournier. 

8.  Maladies  chirurgicales  de  la  Bouche  et  des  Maxil¬ 

laires,  par  les  D’"  Dieulafé,  Duval,  Bréciiot,  Bau¬ 
det  .... . .  .  12  fr. 

9.  Orthodontie  et  Radiologie,  par  Gaillard  et  Belot. 

10.  Prothèse  buccodentalre  et  faciale,  par Te  D’  Gaillard 


CHAQUE  FASCICULE  DE  CES  TRAITES  SE  VEND  SEPAREMENT 

Chaque  fascicule  se  vend  également  cartonne  avec  un  supplément  del  fr.  50  par  fascicule. 


1912>1913.  —  N®  27  SOMMAIRE 

Paul  Carnot.  —  La  pathologie  digestive  en  iqi3  {revue  annuelle) . 

OEttinger.  —  Ulcère  du  duodénum  et  cholélitniase . 

Lion.  —  Des  sels  de  bismuth  et  de  leur  utilisation  en  pathologie  gastrique . 

Loeper.  —  Les  réactions  gastro-coliques . 

Grégoire.  —  Rétrécissement  tuberculeux  de  l'intestin  grêle . 

Cade,  J.-F.  Martin  et  P.  de  Mourgues.  —  Les  diverticules  acquis  du  gros  intestin  et  leur  rôle 

Sociétés  savantes.  —  Académie  des  sciences . 

Libres  propos  :  Une  découverte,  par  le  D'  Linossieh . 

Chronique  médico-artistique  :  Le  salon  des  artistes  français  i^iS,  par  le  D»  Roche . 

Les  cérémonies  médicales,  Vnc  fête  universitaire  il  la  Faculté  de  medeeine  de  Lyon . 

Intérêts  professionnels  :  L’internat  des  hôpitaux  et  la  loi  de  trois  ans . 

Variétés.  :  L'École  de  Salerne,  par  Pierre  Pic . 

La  médecine  d’autrefois  :  De  clysteribus,  par  le  D'  Julien  Roshem . 

La  médecine  au  Palais  :  Les  pharmaciens  et  la  morphine,  par  Adrien  Peytel . 

Silhouettes  médicales  :  Le  professeur  Reclus,  par  Gilb . 

Les  leçons  d'anatomie  :  Leçon  d’anatomie  de  Glisson . . 

La  médecine  humoristique . ; . 

Diététique  et  formules  thérapeutiques . 

Revue  hebdomadaire  de  la  Presse  française.  —  Revue  de  quimtaine  de  la  Presse  étrangère. 

revues  spéciales. —  Revues  des  sociétés  mensuelles . 

Chronique  des  Livres . 

Nécrologie  :  Le  D'  Gaujot  par  le  D'  L.  Lereboullet.  —  Le  D'  Gouraud  par  le  D'  Jean  Camus.  . 

Nouvelles . . . . . 

La  vie  médicale . 

Cours.  —  Memento  de  la  quimiaine.  —  Thèses  ae  la  vacuité  ae  Meaecine  ae  fans . 


-  Revue  des 
.  .  XI. IX  à 
.  LLVll  et 

....  XIX  à 
...  LXlll  à 
..  LXVllà 


XllI 

XVII 

XVII 

XXIX 

XXXV 

XXXVI 

XLI 

XLIII 

XLV 

XLVII 


LIX 

LXVII 

LXVIII 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

-  être  accompagnée  de  0  fr,  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  l’IODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  ü' Intolérance  ni  d' Accidents  d’iodisme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (7®'  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 

—  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux. 
—  Bactériologie;  —  hygiène;  maladies  infec¬ 
tieuses. 

—  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du  larynx; 

—  des  yeux;  —  aes  dents. 

—  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde- 

—  Thérapeutique. 


Janvier _  —  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic. 

Février _ —  Maladies  des  voies  respiratoires  ;  —  tuber- 

Mars . .  —  Dermatologie;  —  syphilis;  —  maladies 

vénériennes. 

Avril . —  Maladies  de  la  nutrition  ;  Eaux  minérales, 

climatothérapie  ;  —  diététique. 

Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 

Juin .  —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 


Septembre. 
Octobre. . 


NÉVROSTHÉNINE  FREYSSINGE 


aouttee  de  Qlyc6ropboapba,iea  de  Sonde,  Potaaaa  et  Magnésie,  éléments  ,  ' 
t  des  tiaaua  nerveux  (Hoppe-Segler).  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas, 
ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  conipte-g‘»  3'—  Bue  Abat,  e,  pamb^ 


I  Académie  de  Médecine  de  Parta. 


DIGITALINE 


crist!® 


SOLUTION  BU  niilllCma 
GRANULES  BLANCS 

U  de  mllllgr.  | 


au  l/IO*  de  milligr.  | 
AMPOULES  au  1/4  de  mil 
AMPOULES  aii  l/lO‘de  milligr.  | 
4S,  Bout.  Port-Royal,  Paris.  | 


NATIVELLE 


N»  27. 


d’expéditic 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ■’  (ChaguB  abonné  d’un  an  a  droit  à  ces  primes)  : 

1°  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  a  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  5o).  Chevriek,  21,  f«  Montmartre. 
CPour  avoir  droit  à  celte  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  lils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Layabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  BAiLLikaE  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  ofl'ert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  j5,  plus  5o  centimes  pour  te  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  con/eminf  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  celte  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8®  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9®  Bons  pour  une  remise  de2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  àcoudre  et  remise  de  10  p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10®  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  ig,  rue  Drouot,  à  Pans  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il®  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12®  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Dubet,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  ; 

(Chaque  abonné  d'un  un  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  ofl'ert  par  l’Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2®  Stylographes ofl’erts  parleLaltLepelletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  oll'erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  dé  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  jfrufics,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  2(1,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

7®  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  uii  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  2S  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufacturing  C®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8“  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ",  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 


étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  ai 
(procédé  èreveié), ofl'ert  par  la  Société  i^lectro-Industs 
12®  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts 
i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts 
i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou 


Industrielle  (maison  A/<if/iie«),i‘i3,Bd.St-Germain, à  Paris, 
offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris, 
nt  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti- 
offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris, 
dlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (au  choix). 


16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  '  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 


18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  i 
19®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  2Slr.  à  la  ini 
20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  é, 
et  aux  médecins  seulement),  ofl’erte  par  la  C‘'  de  Pougues. 

21®  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport 


.  maison  Cogit  et  C®,  Appareils  de 
m  Boulitte.  Appareils  de  précision. 
envoyée  qu’en  France  seulement, 
[retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 
1  automobile  de  "Tunis  à  Korbous  et 


23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  ofl'ert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 
24°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  ofl'ert  par  là  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 
25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  ofl'ert  par  J.  Poli,  3,  rue.Palermo,  à  Nice. 


26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchoui 
27®  Sous-vêtements  en  papier,  ofl'erts  par  la  Maison  Cb. 
28°  Sacs  de  chocolat,  ofl'erts  bar  la  Maison  La  Marquise 
29®  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la 
FABisiEs,  27.  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Poin 


iur  le  catalogue  de  la  maison  Porgés,  fabricant 
vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 
iiBE,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

DE  SÉviGNÉ,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 
désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
les  médecins  seulement). 


[Laboratoires!  10,  Rue  du  Bac,  PARIS. 


—  III  — 


LIBRES 


UNE  DECOUVERTE 

Je  l'ai  apprise  par  hasard,  il  y  a  quelques  jours, 
au  salon  des  Artistes  français.  Pourc}uoi  les  journaux 
de  médecine  n'en  ont-ils  pas  parlé?  Pourquoi  nos 
.sociétés  savantes  ne  lui  ont-elles  consacré  aucune 
place  dans  leurs  ordres  du  jour?  Pourquoi,  enfin, 
un  salon  de  peinture  en  a-t-il  en  quelque  sorte  la 
confidence?  Je  ne  me  charge  pas  de  vous  expliquer 
ce  mystère.  Quant  au  fait,  le  voici  :  le  cancer  est  défi¬ 
nitivement  une  maladie  microbienne,  son  niicrobe 
est  découvert,  et  «  .son  sérum  »  aussi. 

—  Quel  sérmii  ? 

—  Celui  qui  guérit  la  maladie  naturellement. 

Je  parcourais  donc  les  innombrables  salles  du 
salon  des  Artistes  français,  à  la  recherche  d'une 
impression  d'art,  et  je  voyais  depuis  plus  d’une  heure 
se  succéder  devant  mes  yeux,  dans  une  monotone 
et  agaçante  banalité,  paysages,  tableaux  de  genre, 
portraits,  quand  soudain  mes  regards  furent  attirés 
]3ar  un  groupe  de  vi.siteurs  attentifs  et  intéressés 
devant  une  toile. 

C'était,  sur  la  cmiaise,  un  homme,  dont  la  jeune 
silhouette  émergeait  d’un  fouillis  d’appareils  de 
laboratoire  les  plus  divers,  microscopes,  ballons  de 
culture,  etc.  I^a  qualité  de  la  peinture  n’attirait  pas 
particulièrement  l’attention,  et  les  regards  se  por¬ 
taient  surtout  sur  un  cartouche  fixé  au-dessous  de 
l’image.  On  y  lisait  eu  gros  caractères  l’inscription 
suivante  :  ' 

POR'l'R.M’l'  DU  Df  Z. 

Auteur  de  la  découverte  du  , nierai, e  du  cancer  et  de  sou  sérum. 

Je  me  frottai  les  yeux.  J’e.ssuyai  les  verres  de 
mon  binocle.  L’inscription  flamboyait  toujours, 
affinuative,  éclatante.  Il  ne  s’agissait  pas  d’une 
hallucination,  et  j’étais  bien  éveillé.  Le  public 
s’arrêtait  intrigué,  contemplait  avec  une  curiosité 
adniiratrice  les  traits  d’un  bienfaiteur  de  l’iimua- 
nité  ;  il  s’étonnait  de  sa  jemiesse  ;  il  s’efforçait  de 
graver  dans  sa  mémoire  un  nom  ignoré,  dont  les 
trompettes  de  la  renommée  allaient  bientôt  répandre 
la  gloire  jusqu’aux  confins  de  Punivers.  J’écoutai 
les  réflexions  des  passants. 

—  Regardez,  disait  l’un  d’eux,  voilà  celui  qui  a 
découvert  le  microbe  du  cancer. 

—  C’est  curieux.  J  e  croyais  que  c’était  Doyen,  dit 
sou  interlocuteur,  puis  ils  s’éloignèrent. 

--  Je  songe,  disait  un  autre,  à  cette  pauvre 
B.,  dont  la  mère  se  meurt  d’un  cancer.  Com¬ 
ment  .son  âne  de  médecin  ne  lui  a-t-il  pas  parlé  de 
ce  sérum? 

J  e  me  sentis  brusquement  saisi  par  le  bras  : 

—  Je  ne  savais  pas,  me  disait  mon  ami  X...  que  le 
microbe  du  cancer  fût  connu. 

—  Ni  moi  non  plus,  lui  répondis-je,  mais  je  suis 
très  heureux  de  l’apprendre,  pour  en  prévenir  les 
lecteurs  de  Paris  Médical.  Ils  se  réjouiront  certai¬ 
nement  de  cette  excellente  nouvelle. 

—  Une  telle  découverte  a-t-elle  donc  fait  si  peu 
de  bruit  dans  le  monde  médical,  ejne  vous  l’igno¬ 
riez?  C’est  sans  doute  parce  que  l’auteur  n’est  pas 
un  officiel.  J  e  lis  en  effet,  dans  nombre  de  journaux 
que  les  inventions  les  plus  remarauables  sont  systé- 
maticpiement  étouffées  par  la  Faculté  intolérante 
et  jalouse,  quand  l’inventeur  ne  peut  montrer  robe 
rouge  et  chausse  d’hermine. 

-  Probablement.  Il  faut  toujours  croire  les 
journaux.  Mais  les  officiels  auront  beau  faire,  mou 
cher  X.,  le  vrai  mérite  finit  toujours  par  s’mqxiser 
à  l’attention.  Ainsi,  il  y  a  cinq  minutes,  j’ignorais 
profondément  le  Dr  Z.  lîn  ce  moment  mon  admi¬ 
ration  pour  lui  est  sans  limites. 


PROPOS 

-  -  Vous  croyez  à  sa  découverte  ? 

—  Absolument  pas.  Il  faut,  pour  entraîner  ma 
conviction,  des  preuves  plus  décisives  que  l’inscri'p- 
tion  gravée  sur  ce  cartouche  d’or.  Mais  f|u'iiiqx)rte? 
Le  Dr  Z.  n’eu  a  pas  moins  du  génie.  Dans  notre 
siècle,  où  les  charlatans  de  toute  farine  ont  joué  si 
inerveilleusemeiit  de  la  publicité,  qu’ils  semblent 
n’avoir  rien  lais.sé  après  eux  à  innover,  il  a  ima¬ 
giné  une  réclame  inédite,  efficace,  et,  qui  plus  est, 
gratuite.  lîn  vérité  je  vous  le  dis  :  cette  découverte 
était  autrement  diffieile  t|ue  celle  d'un  nouveau 
microbe. 

Combien  y  a-t-il,  siu  le  pavé  de  Paris,  de  médecins 
dijilômés  ou  non,  dont  l’activité  s’exerce  à  l’exploi¬ 
tation  d’un  remède  infaillible  pour  la  guérison 
d’une  maladie  incurable.  Ces  remèdes  aujourd’hui 
s’appellent  invariablement  des  sérums  :  le  mot 
inspire  confiance  au  public  ;  il  faut  bien  eu  profiter. 
Pour  les  faire  connaître,  la  jalousie  bien  connue  des 
officiels  interdisant  aux  inventeurs  la  tribune  des 
sociétés  savantes,  ceux-ci  n’ont  guère  que  deux 
procédés  :  l’affiche  et  le  journal.  Mais  l’affiche,  qui 
se  place  le  plus  généralement  dans  les  urinoirs,  a 
été  pour  ainsi  dire  nionopoli.sée  par  les  spécialistes 
des  maladies  vénériennes.  Il  ne  reste  aux  autres 
que  le  journal  :  les  pauvres  diables  se  contentent  de 
quelques  lignes  en  dernière  page  ;  de  moins  modestes 
glissent  sournoisement  des  entrefilets  jiroiuetteurs 
entre  une  nouvelle  politique  et  uii  accident  d’aéro¬ 
plane  ;  les  plus  audacieux,  et  les  plus  fortunés, 
développent  orgueilleusement  en  première  page, 
en  éditorial,  les  détails  de  leur  découverte  et  ses 
appUcations  thérapeutiques...  ces  dernières  surtout. 
Parfois  un  écrivain  connu  leur  prête  le  charme 
séducteur  de  son  style,  et  le  prestige  de  sa  signature. 
On  m’affirme  quecïe  telles  réclames  rapportent  des 
fortunes,  quand  elles  sont  bien  faites  ;  mais  elles 
coûtent  les  yeux  de  la  tête,  et  ils  sont  si  nombreux 
ceux  qui  y  recourent,  que  le  public  arrive  à  se  bla.ser. 

Regardez  au  contraire  ce  tableau.  Des  milliers  et 
de.s  milliers  de  visiteurs,  qu’attire  à  la  foire  aux  pein¬ 
tures  la  tradition  plus  que  la  curiosité,  un  grand 
nombre  s’arrêtera  devant  son  inscription  suggestive, 
et  retiendra,  pour  l’utiliser,  ou  pour  l’indiquer  à 
l’occasion,  le  nom  du  médechi  qui  guérit  le  cancer. 
Et  cela  n’aura  rien  coûté  au  Df  Z.  qu’un  portrait, 
ui,  le  Salon  fermé,  ornera  un  panneau  de  sa  salle 
’atteiite...  à  moins  qu’on  ne  l’expédie  dans  les 
expositions  de  province,  ou  de  l’étranger. 

Vramieiit.  c’est  une  trouvaille,  et  nous  pouvons 
nous  attendre  à  voir  l'an  prochain  un  flot  d'imita¬ 
teurs,  plagiaires  et  pillards  d’idées,  accrocher  sur 
les  murs  du  Salon  les  portraits  du  D''  A.,  inventeur 
du  sérmu  antidyspeptique  (4  000  succès),  du  D''  B., 
forgeant  un  de  ses  uier\  eilleux  bandages  herniaires 
(brevetés  S.  G.  D.  G.),  du  D''  C.,  cueillant  les  simples 
avec  lesquelles  il  prépare  son  meomparable  tisane 
antihémorroïdale  (certificats  de  guérison  de  M**"^  D. 
de  la  Comédie-Française,  de  M'‘i'  E.  de  l’Opéra- 
Comique,  etc.).  Seulement  il  y  eu  aura  tant,  que 
le  public  n’y  prêtera  pas  la  momdre  attention. 

Mais  il  faut  souhaiter,  mou  cher  X.,  qu’hoimem's 
et  fortune  récompensent  celui  qui  découvrit  mieux 
ue  le  microbe  du  cancer  :  un  moyen  nouveau 
’exploiter  la  naïveté  humaine.  Tant  d’autres  inven¬ 
teurs  de  génie  sont  morts  dans  la  misère  et  l’oubli, 
que,  pour  l’houneur  de  l’iimuanité,  nous  serions 
hem-eux  d’enregistrer  une  exceptiou  à  cette  loi 
presque  absolue. 

—  Cependant,  docteur... 

—  Ne  prononcez  pas  ce  mot,  mon  cher  X.  : 
devant  un  tel  tableau,  on  n’éprouve  aucune  envie 
de  laisser  deviner  qu’ou  est  médecm. 

G.  LINDSSIER. 
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Bols  \  TR&ITEIÏIENT  CURATIF  RATIONNEL 

M  «  .  DES  AFFECTIONS  DES 

Balsamiques  BRONCHES 

X  ¥  I  (TUBEBCDLOSE,  PNEUMONIE,  PLEDIUÉSIE) 

5  2  à  3  par  jour,  à  intervalle  des  repas 

H  à  base  de  Bcnzo>Terpine  < 

■  eucalypto-héroinée  S  action  antiseptique,  calmante  et  cicatrisante 

M  G.  CHAMPENOIS ,  Docteur  eu  Pharmacie,  29,  Avenue  Friedland,  PARIS 
ÉCHANTILLONS  GRATUITS  A  MM.  LES  DOCTEURS  ■■B 


THERMOTHERAPIE 


RADIATEUR 
PHOTOTHERMIQUE  || 

Bain  local  de  chaleur  radiante  et  di 
lumière  électrique  s'adaptant  à  toute; 
les  régions  du  corps. 


DENUTRITION,  ANcMIE,  TUBERCULOSE 

HOKSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  a  6  cuillerées  &  soupe  par  jour 


D'^  H.  MAU  BAN 

L’ARTHRITISME 

igii.  I  vol.  in-i6,  96  pages,  cart.  1  fr.  50 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

aothentique  CARLSBAD. 

Sc  méfier  des  falsiticatiuns  frauduleuses. 
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CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE 


professeur,  ce  n'est  pas  tant  reproduire  ses  traits, 
son'expression,  que  de  le  fixer  pour  toujours  dans 
la  majesté  de  son  costiune.  Et  pour  rendre  les 
valeurs,  les  éclats  rouges  des  parements,  il  faut  uue 
virtuosité  toute  particulière,  virtuosité  qui  s’exerce 
un  tant  soit  peu  aux  dépens  de  ce  qui  est  au  premier 
plan,  et  s'impose  par-dessus  tout  :  la  figure.  Peindre 
un  professeur,  un  juge,  un  cardinal  est  un  tour  de 
force  particulier  et  il  n’est  pas  d’artiste  qui  n’aime 
à  jouer  cette  difficulté.  C’est  une  fantaisie  qui  peut 
servir  utilement  le  peintre  qui  n’a  que  du  brio, 
elle  n’ajoute  pas  sensiblement  à  celui  qui,  tel  M.  Mar¬ 
cel  Bascliet,  est  passé  maître  dans  l’interprétation 
solide  et  expressive  de  la  face  liumaiiie. 

I<es  effigies  de  médecins  ne  sont  pas  rares  à  ce  salon  : 
celle  deil/.  lemêdecin  iiispectettr  A.  Alignotî, directeur 
du  Val-de-Grâce,  par  M»'"’  Hortense  Richard, 
est  amusante  par  sa  composition  ;  notre  confrère 


LE  SALON  DES  ARTISTES  FRANÇAIS  1913 

(I  Au  portrait  de  M.  Thureau-Dangin,  pièce  d’un 
art  si  achevé,  le  grand  public  préférera  certainement 


Portrait  de  M.  Mignon,  Directeur  du  Val-de-Orace, 
par  M"»'  Hortense  Richard. 

l’effigie,  plus  séduisante  de  eouleur,  plus  riche  en 
contra.stes  lumineux  et  par  conséquent  plus  ron¬ 


flante  de  M.  Pierre  Marie,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine,  due  également  à  Basciiet.  Je  ne  fais 
pas  fi  assurément  de  ce  portrait,  qui  comptera' 
panni  les  meilleurs  de  l’artiste,  dont  les  parties  de 
nu  sont  irréprochables  de  savoir,  mais  il  y  a  trop 
de  reflets,  à  mon  gré,  dans  les  plis  soyeux  de  la  robe, 
et  ces  reflets,  d’une  facture  trop,  égale,  nuisent  à  la 
tête  et  aux  mains.  Il  n’est  que  juste,  après  cette 
critique,  de  recomiaître  avec  quel  tact  l’hannonie 
colorée  est  conduite.  »  Cette  très  fine  et  très  insi¬ 
nuante  appréciation  de  M.  Thiébault-Sisson  pour¬ 
rait  d’une  manière  générale  servir  à  caractériser 
tous  les  portraits  de  professeur.  Repré.senter  un 
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VI 


GRANDE  SOURCE 


SOURCE.  SALÉE 


■  CONGESTION  DU  FOIE 


Régime  des  ARTHRITIQ^'S  I  Régime  des  HEPATIQUES 


FABRIQUE  DE  BANDAGES  HERNIAIRES 

CEINTURES  ABDOMINALES,  SANGLES,  BAS  A  VARICES.  ORTHOFÉDIE,  SUSPENSOIRS.  ETC. 

Henri  WICKHAM 

Ancien  externe  des  Hôpitaux  de  Paris 

15,  Rue  de  la  “Banque,  15 

PRIX  SPÉCIAUX  RÉSERVÉS  AUX  MEMBRES  DU  CORPS  MÉDICAL 


IVlédication  totale  des  maladies  du  foie  et  des  voies  biliaires  _ 


PANBILINE  Il  LITHIASE  BILIAIRE  I 

uneà4-cuilleréesàen(reme(sparJour  CHOLÉIVIIE  FAMILIALE  1 
Prixdu  flacon  6frs.toulespharmacies  |  IWSUFFISANCEHÉPATIQUE  j 
1  ÉCHANTILLON  GRATUIT  ET  LITTÉRATURE=imORklOmAe\a?km\mï.  Annonay  (Ardèche)  f 


OPOTHERAPIES 

HÉPATIOUEltBILIAIRE 

I  ASSOCIÉES  AUX  CHOLAGOGUES 


ST^  lit  I  I  Première  Station  Thermale 

I  Monde  pour  le  Traitement 

Saison  ;  15  Mai  -  15  Octobre  ||  de  1  ALBUMINURIE 


fl 


Aifections  des  Voies  Respiratoires,  liymphatisme,  Maladies  de  la  Peau 

SIROP  Griiles  CROSNIER 

MINÉRAL-SULFUREUX  au  MONOSULFURE  de  SODIUM  INALTÉRABLE  et  GOUDRON 

Succédané  des  Eaux  Suiffureuses 

Adultes  :  Une  cuillerto  à  bouche  ou  deux  granules,  2  ou  3  fols  par  jour,  1  heure  avant  ou  2  heures  après  les  repss. 


. A  ces  divers  points  de  vue  la  préonration  de  Grosnier  vient  donc 

combler  une  véritable  lacune  en  permettant  aux  Praticiens  de  compter  sur  I 
la  bonne  conservation  d’un  médicament  bien  dosé  et  facile  à  faire  accepter  par 
les  personnes  les  plus  délicates.  Rapport  officiel  de 

_ _  l’Académie  de  Médecine  de  Paris,  7  Août  1877). 
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CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


fait  évideniiiieiit  sa  leçon  ;  iin  buste  en  plâtre,  une 
planched’anatoinie.sansconipter  ruiiiforine,  mettent 


Faculté  de  médecine  de  Lille.  La  note  en  est  dis¬ 
crète  et  simple,  mais  malheureusement  assombrie 
par  la  coloration  un  peu  décevante  du  fonds. 


Portrait  de  M.  Combcmalc,  Doyen  de  la  Paculté  de  médecine 
de  I.ille,  par  Pharaon  de  Winter. 


autour  de  lui 
une  atmosphère 
très  médicale. 

I<e  tableau  de 

M.  Z.'t.cnARIK 
est  un  bon  mor¬ 
ceau,  où  le  Df  R. 

Britnon  tient 
bien  sa  place  ; 
une  place  assise 
même,  car  un 
superbe  fauteuil 
lui  est  réservé  ; 
mais  pounpioi 
ce  fauteuil,  un 
peu  sombre,  a-t- 
il  le  fond  tra¬ 
versé  d’une  ban¬ 
de  tricolore,  je 
suis  certain  que 
c’est  pour  éviter 
le  geste  hervéis- 
te  de  s’a.sseoir 
des.su.s,quenotre 
confrère  reste 
en  suspens. 

11  y  a  moins 
d’effets  de  lu¬ 
mière  dans  la 
toile  de  M.  PilA- 
KAON  DK  Wix- 
ÏKR  :  Port  rail  de  M.  Coiiibeinalc,  doyen  de  la 


c  amis  à  l'Ilospicc  des  (Juirize- 


peinture.  Ce  sont  des  aveugles 


Voici  [mainte¬ 
nant  le  IP  I  ’osy 
par  ViVKï- 
TK  VoSY,  pour 
témoigner  (jue 
ht  tnédecinepeut 
coopérer  à  la 
naissance  de 
l’art  :  puis  le 
par  IllCRVK 
Math  K.  bku 
présenté  à  une 
table  bureau 
Louis  X\-  sur 
fonds  de  tapis- 

gilet  blanc,  la 
barbe  fleurie,  le 
front  haut,  et 
enfin  le  R.  B. 
coquettement 
traitéparl’RKU’. 

Lecture  cuire 
amis,  hospice 
des  Quinze- 
V  ingts,  par 
Tr.vxCH.ANT  re¬ 
tient  l’attention 
par  les  cjualités 
de  "sa*  conqKisi- 
tion  et  de  sa 
aux(juels  l’un  d’eux 
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BIARRITZ  LA  STATION  DU  SEL 

Toutes  tes  Indications  de  ia  Médication  Saline 
CLIMAT  MARIN  —  PLAGES  —  BAINS  SALINS 
BERCK  ET  SALIES  RÉUNIS  (P'  LANDOUZY) 


Eaux  chlorurées 


sodiques  naturelles 


1 5  fois  plus  de  sel 
que  l’eau  de  mer 


Grande  stabilité  thermique 


LA  MER  ET  LAMONTAGNE 


SAISON  TOUTE  L’ANNÉE 

ATTRACTIONS  SPORTIVES  ET  MONDAINES 


INTRAITdeNARRONdINDE 


SPA 


Les  bains  de  SPA  sont  les  plus  riches  en  acide 
carbonique  des  pays  de  langue  française. 

Les  eaux  minérales  de  SPA  sont  les  eaux  ferru= 
gineuses  les  plus  riches  de  l’Europe. 


—  IX  — 


CHRONIQUE  MÉDICO-ARTISTIQUE  (Suite) 


fait  la  lecture  en  s’aidant  d’un  liv're  perforé.  Comme 
tout  semble  de  bonne  observation,  ne  faut-il  pas 
s’étonner  que  ces  vieil¬ 
lards  paraissent,  si  j’en 
crois  leur  accoutre¬ 
ment,  vraiment  refroi¬ 
dis.  L’un  met  une  cou¬ 
verture  sur  ses  genoux, 
un  autre  a  gardé  sa 
pèlerine:  en  vérité,  ils 
doiment  froid  ;  est-ce 
un  artifice  de  l’artiste 
qui,  pour  nous  mieux 
faire  participer  à  la 
privation  qu’ils  ont  de 
la  lumière,  à  voulu 
associer  le  manque  de 
chaleur?  —  car  enfin 
aux  Quinze-Vingts, 
dans  les  locaux  admi¬ 
nistratifs,  dans  la  salle 
de  lecture,  ces~pauvres 
malheureux  [ont  encore 
un  certain  confortable  ! 

Bien  que  les  scènes 
d’hôpital  plaisent  rare¬ 
ment,-  celle  de  Geof- 
l'ROY  A  r hôpital  Notre- 
Dame  du  Perpétuel 
Secours  est  d’mi  art 
très  relevé.  Depuis  long¬ 
temps  nous  n’a¬ 
vions  eu  l’occa¬ 
sion  de  voir 
semblable  sujet 
traité  avec  le 
réalisme  discret 
et  idéalisé  qui 
enveloppe  si 
hemreusement 
celui-ci.  Ajou¬ 
tons  qu’au  point 
de  vue  techni¬ 
que  le  tableau 
est  exécuté  avec 
une  étonnante 
harmonie  de 
jeux  de  lumière. 

Gnerred’ Adrien 
Leroy  nous 
montre  de  pau¬ 
vres  blessés  abri¬ 
tés  dans  une 
écurie  et  que 
des  infirmiers 
viennent  visiter. 

La  scène  a  de  l’âpreté,  c’est  mieux  qu’mie  anecdote. 
Le'Blessé  de  HumberX-VignoT  est  intéressant 
par  le  groupement  populaire  autour  du  brancard  ; 
pour  nous,  médecins,  qui  vivons  chaque  jour  plus 


près  du  document,  nous  n’éprouverons  sans  doute 
pas  l’émotion  que  l’artiste  a  cherché  à  susciter;' 

quant  à  A  près  l'accideht 
de  D^nnery  nous  arri¬ 
vons  vrahnent  bien 
tard,  le  blessé  est  ins¬ 
tallé  dans  sa  chambre, 
sa  femme  vaque  aux 
soins  du  ménage,  et 
pour  son  compte  ce 
brave  homme  semble 
enchanté  de  son  repos 
forcé,  —  la  nature  de 
son  accident  en  tout 
cas  ne  se  laisse  pas 
deviner,  rien  ne  la 
signale,  à  l’exception 
peut-être  d’un  gonfle¬ 
ment  de  la  couverture 
au  niveau  du  pied  ; 
nous  n’av  '  s  pas  plus 
de  chance  avec  Déli¬ 
vrance  DE  Raphaee 
Kirchner  de  Vienne; 
le  sujet  est  macabre  et 
il  nous  plaît  de  signaler 
ici'  que  les  Français, 
eux,  ne  -  connaissent 
enfin  plus  pour  amsi 
dire  [ce  goût  mi  peu 
pervers  ;  avec  cette 
restriction,  la 
morte  de  M.  Kir¬ 
chner  peut  pas- 

L  'Assassinat 
de  Henri  III 
par  Azéma  n’a 
peut-être  pas 
serré  la  vérité 
historique  d’as¬ 
sez  près.  Comme 
les  Mémoires  de 
Chevemy  nous 
l’ont  appris,  il 
fut  frappé  par 
Jacques  Clément 
d’mi  coup  de 
couteau  dans  le 
bas-ventre  pen¬ 
dant  qu’il  était 
sur  sa  chaise 
percée.  Ici  Henri 
Illjest  debout, 
sou  haut  de 
chausse  fort 
bien  en  place  ;  il  est  livide,  ne  perd  pas  de  sang 
et  porte  la  main  au  ventre  ;  ces  scènes  de  reconsti¬ 
tution  et  qui  n’ont  en  somme  pas  de^but  pourraient 
prendre  de  l’intérêt  par  robservation_[^stricte_,_de 
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OiGER  s  Motel  W/hdhhus 


Séjour  d’Été  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGAmNE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  alTaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites) . 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


Ragaz = Pfaeffers 


HOTEL  BRISTOL 


Au  milieu  d’un  vaste  jardin,  Maison  neuve  de  I<^''  ordre,  tranquille.  Vue  splendide 
GIGER.,  BON  et  C*®,  Propriétaires 

U/ie  Automobile  est  a  la  disposition  permanente  des  baigneurs  pour  les  conduire  a  V Etablissement  Thermal 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATÉRIQUE 


PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES 

A.  DE  imONTCOUBT 

49,  Avenue  Victor- Hugo,  BOULOGNE:- PARIS 


Gastrique 

MONCOUR 


KXVn.%IT  KXTB.^IT  KXTUAIT 

Hépatique  Pancréatique  ENTÉRO-PAHCRÉATIÛUE 

MONCOUR  MONCOUR  MONCOUR  | 

iiu“bÈ|ii5iii.  jipiJBmi.  “SS“" 


Intestinal 

MONCOUR 

Gonslipaiioii 

Eoiérlie 

Diuco-meDiIiraiicuse 


3  iDe  4  à  16  spüétulir.cs  p.  juuillle  2  à  10  sphéni 


de  Bile 
MONCOUR 

Coliques  liépaliques  ' 
Liililase 

iciÈre  par  reieniiou 


1  COilPK 

I  !  Thyroïde 

ÎUR  MONCOUR 

■  ^  Myxœûénie.  oueslte 

rénale  Arrêi  de  Croissance 
irle  1  FlDrflniés 


AlUumlnnrle 

Méplirlies,  Prémle  eu. 

!»  sphlruUnes  j  En 


dosés  à  S  clnr.  i 
héruUnes 
dosées  à  SS  clnr.  | 
4  bonbons  par  jour: 


MONCOUR 

Aménorrhée 

Dysménorrhée 

Ménopause 

Neurasthénie  Féminine 


Extrait 

de  Muscle  lisse 
Extrait 

de  Muscle  strié 
Moelle  osseusb 
Myocardine 
Poudre  surrénale 
Thymus,  etc.,  etc. 
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CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


tous  les  éléments  documentaires  qui  serviraient 
à  les  reproduire  ;  l’attitude  du  roi,  et  toute  la  repré¬ 
sentation  du  meurtre  semble  plutôt  conforme  au 
style  du  tliéâtre. 

Parlerai-je  maintenant  de  ces  sujets  d’hospice; 


par  des  effets  de  lumière.  Xotons  en  passant  que 
certains  vieux  pansements  au  lieu  de  disparaîtte 
dans  le  sceau  ad  hoc  gisent  à  terre,  alentour  ;  mais 
n’en  tenons  pas  rigueur,  le  peintre  avait  besoin  de 
quelques  notes  blanches  pour  égayer  sou  carrelage 


Le  blesse,  p.ir  M“'  Humbert-Vignot. 


Hospice  de  Dixmude  par  Cassel  ;  Un  asile  de  obscur  ;  c’est  par  la  même  aventure  que  l’au 
vieillards  à  Tolède  par  Balaxde.  qui  n’oiit  médi-  dernier  mi  de  nos  meilleurs  peintres  avait  décoré 
calenient  parlant  qu’un  intérêt  restreint?  Je  pré-  un  de  nos  plus  connus  .spécialistes  delà  phanracie. 


Au  dispensaire  de  la  Mutualité  industrielle,  par  Pavil. 


fère  signaler  plutôt  Au  dispensaire  de  la  Mutualité  et  soutenait  avec  conviction  la  légitimité  de  cette 
industrielle  de  Pavii,,  interprétation  assez  exacte  et  raie  rouge  au  fils  du  modèle  ;  il  fallut  bien  en  rabat- 
heureusement  relevée  au  point  de  vue  artistique  tre,  et  ime  rose  vint  faire  la  tache  nécessaire. 
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CHRONIQUE  MÉDICO-ARTISTIQUE  (Suite) 


Les  Pèlerins  à  la  fontaine  de  Vaii,i,anT  sont  une 
illustration  intéressante  et  probablement  véri- 
dique^de  cette  thérapeutique  qui  a  survécu  depuis 
les  temps  préhistoriques.  Cette  source  semble  con¬ 
venir  particulièrement  aux  membres  inférieurs  ; 
une  fenmie  y  trempe  ses  pieds,  un  autre  pèlerin 
est  venu  avec  sa  béquille.  Nous  sommes  en  Breta- 


composition,  il  a  été  habilement  ramené  à  la  gauche’ ; 
c’est  bien  mi  malade,  mais  ce  n’est  qu’une  _  sil¬ 
houette  ;  nous  devons  savoir  gré  au  peintre'de  cette 
diserétion.  Nous  terminerons  cette  revue  de  la  pein¬ 
ture  par  une  amusante  toile  d’HENRi  Bréard,  Phi- 
lêmon  et  Baucis  ;  c’est  la  représentation  très  exacte, 
au  point  de  vue  des  moeurs  et  de  l’hygiène,  de 


Les  pèlerins  à  la  for 

gne.  Bt  maintenant  allons  avec  M.  Plandrin  à 
Lourdes  (partie  d’iaie  suite  destinée  à  la  décoration 
de  l’église  Notre-Dame  de  France  à  Jérusalem). 
C’est  avec  mi  grand  art  que  l’artiste  s’est  tiré  des 
obUgations  du  sujet  ;  le  paysage  a  pris  toute  la  place; 
la  foide,  les  prêtres,  le  soldat  en  culotte  rouge 
sont  habilement  atténués,  même  le  drapeau  trico¬ 
lore  est  retenu  à  la  liampe  et  cache  son  écarlate  ; 
buant  au  malade,  sur  son  brancard,  nécessité  de  cette 


lUiinc,  p.ar  G.  V.iillant. 

l’usage  du  lit  au  début  du  xx®  siècle.  C’est  le  jour 
qui  paraît;  Im,  le  vieux  de  la  vieille,  la  tête  étendue 
sm‘  le  traversin,  a  le  brûle-gueule  à  la  bouche  ;  elle, 
côte  à  côte,  mais  relevée  sur  son  séant,  dégu.ste 
sa  soupe  du  matin.  J’espère  que  cette  promiscuité 
corporelle,  alinientaü-e  et  tabagique,  synchrone, 
paraîtra  plus  tard  aussi  choquante  qu’à  nous  main¬ 
tenant  lesj  couchers  multiples  dans  les  anciens  lits 
de  l’Hôtel-Dieu.  Dr  Henri  Roché. 
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Avis  intéressant 


Il  va  paraître,  vers  le  15  ou  20  de  ce  mois,  une 
petite  revue  de  luxe,  sous  le  nom  de  '"Causeries  mêdU 
cales  et  littéraires  "  (10  numéros  par  an). 

Chaque  numéro  contiendra  un  hors-texte  sur  carton 
spécial,  la  reproduction  fantaisiste  d’un  tableau  médical 
connu,  par  René  Vincent,  et  le  portrait  humoristique 
d’un  de  nos  maîtres  par  Gilb,  du  “Paris  Médical.  Il  n’est 
pas  besoin  d’insister  sur  l’intérêt  tout  particulier  donné 
à  la  prevue  par  la  collaboration  de  ces  deux  artistes. 


Le  service  de  la  Revue  sera  fait  par  roulement  à  tous 
les  médecins  français  et  étrangers.  Ceux  d’entre  eux  qui 
désireraient  recevoir  régulièrement  les  10  numéros,  vou¬ 
dront  bien  nous  faire  parvenir  la  somme  de  an  franc 
en  mandat  ou  timbres-poste  pour  les  frais  d’adresse 
et  d’envoi.  Nous  serons  heureux  en  outre  de  leur 
offrir  à  la  fin  de  l’année  un  classeur  spécial  pour  réunir 
les  20  hors-texte. 


URASEPTINE  ROGIER 

19,  Rue  de  Villiers,  19 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


D'  Kochier  (i845-iÿo3). 

Professeur  de  clinique  obstétricale  de  i8ti0  à  iyo3. 
buste  du  sculpteur  lyonnais  Cliorel. 

du  professeur  Chauveau,  luembre  de  l’Institut. 
Avec  lui  avaient  pris  place  sur  l’estrade  :  le  recteur, 
M.  Joubin;  lePrIIugomienq,doyen,et  lePrj.  Guiart, 
questeur  de  la  Faculté  de  médecine  ;  le  P"'  Clédat, 
do3’en  de  la  Faculté  des  Lettres  et  le  P""  Depéret, 
doyen  de  la  Faculté  des  sciences  ;  M.  le  médecin 
principal  Polin,  directeur  de  l’Fcole  de  santé  mili¬ 
taire  :  tout  le  corps  enseignant  de  la  P'aculté  de 
Médecine  et  de  nombreux  professeurs  des  autres 
Facultés  et  de  l’Ecole  vétérinaire.  Une  nombreuse 
as.sistance,  iiarmi  laquelle  de  nombreuses  person¬ 
nalités  lyonnaises,  remplissait  les  gradins  de  la  salle 
des  fêtes. 

Après  que  le  P’’  Guiart  eut  exemsé  les  absents, 
M.  le  recteur  Joubin,  en  un  discours  d’mie  haute 
tenue  littéraire,  retrace  l’histoire  de  la  Faculté  de 
médecine  de  Lyon  et  des  maîtres  qui  contribuèrent 
à  son  essor.  En  des  termes  précis  il  ré.sume  l’œuvre 
universitaire  de  ceux  qui  .sont  les  héros  de  la  fête. 
M.  le  doyen  llugormenq,  qui  lui  succède,  salue  le 


D'  Bo.vdet  (i83ü-i()oit). 

Professeur  de  pathologie  interne  de  1K77  à  i8Sp,  professeur  de 
clinique  médicale  de  i88y  û  1007,  buste  du  sculpteur  lyonnais 
Prost. 

seuls  invités.  M.  le  sénateur  Beaitvisagc,  M.  le  député 
Augagneur  et  le  Dr  Soulier,  tous  trois  professeurs 
honoraires,  avaient  tenu  à  se  joindre  à  leurs  anciens 
collègues.  C’est  au  Pr  Renaut.  doj'en  d’ftge,  qu’échut 
riioiineirr  de  porter  un  toast  au  pr  Chauveau,  qui 


unesfëte  universitaire  a  la  faculté  de 
MÉDECINE  DE  LYON 

Une  belle  cérémonie  avait  lieu  le  dimanche  25  mai 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon  pour  fêter  l’inau¬ 
guration  desj^bustes  des  professeurs  Focliier,  Bondet, 
Lortet  et  Arlomg.Les  quatre  nionmuentset  le  vestibule 
de  la  Faculté  étaient  abondamment  décorés  de  ver¬ 
dure  et  de  flemrs.  La  cérémonie  d’inauguration  se 
tint  dans  le  grand  ampliithéàtre  sous  la  présidence 


pr  Chauveau,  une  des  plus  pures  gloires  de  l’école 
lyonnaise  et  de  la  science  française,  et  célèbre,  lui  aussi, 
les  quatre  maîtres  disparus,  ciuifurentses collègues.  Le 
!”■  Chauveau  se  lève  alors  au  milieu  d’acclamations 
frénétiques  et,  dans  un  discours  émaillé  de  souvenirs, 
évoque  les  liens  profonds  ijui  le  rattachent  à  cette 
P'aculté  de  Médecine  de  Lj’on,  dont  il  fut  un  des  fon¬ 
dateurs.  Puis  il  parle  des  professeurs  Fochier,  Bondet 
et  Lortet,  qui  furent  ses  amis  et  il  fait  revivre  par 
d’intére.ssantes  anecdotes  les  traits  saillants  de  leur 
vie  féconde.  Mais  quand  il  en  arrive  à  Arloing,  .son 
fils  scientifique,  l’émotion  gagne  toute  l’assistance 
en  entendant  le  vieux  et  vénéré  maître  raviver  la 
plaie  non  cicatrisée,  qui  saigne  douloureusement 
en  son  cœur.  Tout  le  monde  défile  ensuite  devant 
les  bustes  pour  saluer  rspectueusement  les  ^laîtres 
tjne  des  sculpteurs  éminents  ont  fait  revivre  dans 
le  bronze,  pour  rappeler  leur  image  et  leur  exemple 
aux  futures  générations  d’étudiants. 

I.e  soir,  miban(|uet,  donné  dans  la  salle  du  con.seil 
de  la  Faculté  de  ]ilédecme,  réunissait  tout  le  corps 
enseignant  autour  du  P^  Chauveau,  le  seul  survivant 
des  glorieux  fondateurs  de  la  Faculté.  M.  le  recteur 
Joubin  et  M.  le  médecin  principal  Polin  étaient  les 
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THAOLAXINE 

LAXATIF- RÉGI /v\E. 

agar-agar  et  extraits  de  rhamnées 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES  (Suite) 


remercia  en  termes  émus,  ses  collègues,  <le  la  tou¬ 
chante  manifestation  organisée  eu  s..n  honneur. 


Ainsi  finit  une  belle  journée,  qui  montra  runion  par¬ 
faite  de  tous  les  membres,  jeunes  et  vieux,  de 
la  Faculté  lyonnaise. 


D'  Lortkt  (i836-igo9). 

Professeur  d’histoire  naturelle  médicale  de  1867  à  içio6,  doyen 
de  1877  (date  de  la  fondation)  à  1906,  buste  du  sculpteur  lyonnais 
Aubert  (decedé). 


»'  Auloinü  (1846-1911). 

Professeur  de  médecine  expérimentale  de  1887  à  1011,  buste  du 
D'  Paul  Riclicr,  membre  de  l'Institut. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


L’INTERNAT  DES  HOPITAUX  ET  LA 
LOI  DE  TROIS  ANS. 

Le  conseil  de  surveillance  de  l’Assistance  publique,  sur 
le  rapport  de  M.  Bonnaire,  vient  d’adresser  le  vœu  suivant 
aux  Coiumissious  de  la  loi  militaire  du  Sénat  et  de  la 
Chambre  : 

«  Dans  le  but  de  prévenir  un  vice  de  fonctionnement 
dans  les  services  hospitaliers  de  l’Assistance  publique  de 
Paris,  résultant  d’entraves  que  pourrait  apporter  la  loi 
nouvelle  au  recrutement  des  internes  en  médecine,  le 
conseil  de  surveillance  de  l’Assistance  publique  émet  le 
vœu  :  que  les  prescriptions  générales  concernant  le  ser¬ 
vice  militaire  des  étudiants  eu  médecine  comportent, 
pour  ceux  d’entre  eux  qui  se  préparent  à  l’internat  des 
hôpitaux  de  Paris,  les  facilités  aussi  larges  que  possible 
pour  accéder  à  ce  concours. 

A  cet  effet,  il  souhaite  que  les  dispositions  de  la  loi 
nouvelle  laissent  aux  candidats  à  l’internat  latitude 
de  satisfaire  au  service  militaire  selon  un  des  modes  sui- 


a.  Service  à  effectuer  en  une  seule  période  soit  à  l’appe'i 
de  la  classe,  soit  par  devancement  d’appel  ; 

b.  Service  à  effectuer  en  deux  périodes,  la  première,  de 
deux  années,  avec  ou  sans  devancement  d’appel,  sans 
sursis,  la  seconde,  après  obtention  du  titre  d’interne  ; 

c.  Service  à  effectuer,  après  sursis  jusqu’à  l’âge  limite 
de  vingt-six  ans,  soit  en  une  période  unique,  soit  en  deux 
périodes,  dont  la  première  de  deux  années. 

Il  a  pris,  en  outre,  les  décisions  suivantes,  concernant  les 
conditions  d’accès  au  concours  de  l’internat  en  cas  d’appli¬ 
cation  de  la  loi  nouvelle  : 

«  Le  conseil  de  surveillance,  soucieux  d’assurer  l’éga¬ 
lité  entre  tons  les  candidats  au  point  de  vue  de  la  prépa¬ 
ration  et  à  l’accès  au  concours  de  l’internat,  émet  l’avis 
qu’il  y  a  lieu  : 

1°  De  fixer  à  vingt-cinq  ans  la  limite  d’âge  pour  se 
présenter  à  ce  concours. 

2°  D’attribuer  aux  candidats  ayant  satisfait  au  service 
militaire  le  droit  de  se  présenter  au  concours,  au  delà  de 
la  limite  d'âge,  pendant  un  nombre  d’années  égal  au 
nombre  des  années  passées  sous  les  drapeaux.  » 
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'mleme/iL 

ONSTIPATION 


^Lactobyl  est  compose  de 
I!  Ferments  Lactiques  quienra^fentlapulréfaclion  Inlestmale 
2!  AGAR  -  AgaR  qui  hydrate  le  contenu  intestinal 
3?  Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie 

+!  Extrait  TOTAL  DES  Glahdes  de  l  Intestin 

qui  réactivé  le  fonctionnement  de  cet  Organe 
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VARIÉTÉS 


L’ÉCOLE  DE  SALERNE 


J’avais  mis  de  côté,  depuis  plusieurs  années  déjà, 
pour  en  faire  mi  sujet  d’article,  un  petit  volume  qui 
m’intéresse  à  plus  d’iui  titre. 

Tout  d’abord  il  porte  ime  firme  dont  je  me  trouve 
l’héritier  au  quatrième  degré  et  qui  était  alors  la  pro¬ 
priété  de  Méquignon  l’aîné,  libraire,  rue  des  Corde¬ 
liers,  près  des  Écoles  de  chirurgie. 

Il  est  intitulé  :  L'Écoi,iî  de  Saeerne  ou  e’ar'i'  de 
CONSERVER  SA  SAN'i'È,  en  vers  latins  et  français,  avec 
■  des  Remarques  ;  recueillie,  augmentée  et  publiée  par 
M.  Revacher  de  ea  I^'euïrie,  M.  DCC.  RXXXII. 

Or,  ce  versificateur  (/e  ne  dis  pas  ce  Thomas 

Revacher  de  la  Feutrie, 
natif  d’Évreux,e,st  l’un 
des  doyens  qui  se  trou¬ 
vèrent  en  fonctions 
pendant  la  période  à 
laquelle  se  rapporte  le 
tome  XXIV  des  Com¬ 
mentaires  de  la.Facülté 
de  médecine  de  Paris, 
dont  mon  cher  et  re¬ 


gretté  ami  Varnier 
avait  entamé  la  pu¬ 
blication  que  j’ai 
achevée,  bien  contre 
mon  gré,  après  la 
mort  de  cet  historien 
de  race.  Voici  d’ail¬ 
leurs  la  reproduction 
du  jeton  (i)  qui  porte  le 
profil  de  Revacher  et 
est  orné  au  revers  de  ses  armes,  suivant  la  coutume  ; 
le  coin  existe  encore  au  Musée  de  la  Monnaie. 

Conmie  beaucoup  de  projets,  celui  que  j’avais 
formé  serait  longtemps  resté  à  l’état  de  projet, 
lorsque  l’aménité  d’un  des  érudits  contemporains  les 
mieux  informés  en  fait  d’histoire  de  la  médecine  et 
de  la  pharmacie,  M.  Paul  Dorveaux,  bibliothécaire 


(i)  Il  était  d’usage  à  rmiciennc  Faculté  que  les  doyens  fissent 
Ics^frais  de  la  gravure  et  de  la  frappe  d’un  jeton  dont  l’avers 
portait  leur  profil,  et  le  revers  leurs  armes,  quand  ils  en  avaient. 
Sans  doute  ii’hésitaient-ils  pas  à  s'en  forger  au  besoin,  et  les 
armes  parlantes  de  ce  revers  (un  feutre  empauaclié,  un  soleil, 
une  vache  laitière  encadrée  des  cigognes  de  la  Faaüté)  semblent 
bien  être  de  circonstance.  Revaclicr  ne  resta  en  fonctions  qu’un 
an,  de  novembre  1779  à  novembre  1780. 

Sous  son  décanat  la  Faculté,  sur  le  rapport  de  ses  commis¬ 
saires,  refusa  d’admettre  la  thèse  de  de  Fourcroy,  intitulée  De 
usu  et  abusa  Cbemiae  in  Mcdicina,  coimue  portant  sur  mi  sujet 
nullement  pathologique,  ne  renfermant  rien  d’utile  aux  progrès 
de  l’art,  et  même  p^aut  contre  la  saine  (nous  allions  écrire 
sainte)  doctrine.  C’est  Revaclier  aussi  qui  mena  comme  doyen 
le  début  de  la  campagne  contre  Mesmer,  son  baquet  et  le  magné¬ 
tisme  animal,  et  ce  ne  fut  pas  une  petite  besogne,  car  Mesmer 
comptait  des  adeptes  fervents  dans  le  sein  même  de  la  Faculté, 


de  l’École  de  Pharmacie,  vint  secouer  ma  toqoeur. 

M.  Dorveaux  veut  liieii  me  prêter  divers  volumes 
très  anciens  jjour  en  tirer  des  gravures  sur  bois, 
naïves,  mais  curieu.ses.  Deux  de  ces  petits  volimies 
m’ont  paru  particulièrement  intéressants.  Re  plus 
ancien  est  intitulé  ;  De  coxservand.\  bona  vaeë- 
ÏUDINE.  OPUSCUEU-M  SciioeÆ  saeernitana-,  ad 
REGEM  AnGEMÎ  VERSIBUS  CONSCRIPÏUM,  etc..., 
opéra  et  studio  Joaimis  Curionis  et  Jacobi  Crellii... 
Cum  privilegio  imp.  I'eanc.  Apud  Chr.  Egen. 

Ra  date  manque  au  titre  et  se  trouve  seulement  à  la 
fin  de  la  préface,  qui  est  signée  de  septembre,  Anno 
M.  C.  XLV. 

Re  second  volume,  intitulé  :  De  ïe’Enda  bona 
vaeeïudine  eibeeeus  Eobani  Hessi,  etc..  Franc. 
Apud  Hœred.  Chr.  Rgen.  Anno  M.  D.  -LXXXII, 
ne  fait  nieiition  ni  de  l’École  de  Salerne,  ni  du  roi 
d’Angleterre  à  qui  la  publication  était  prhnitiveiiient 
destinée.  C’est  le  résultat  d’un  tripatouillage  dans 
lequel  il  est  difficile  de  distinguer  à  première  \'ue  ce 
qui  appartient  à  l’École  de  Salerne  des  annotations 
p)erson'nelles  de  Foban  Hess.  En  héritiers  économes 
de  Chr.  Egen,  les  éditeurs  de  1382  ont  utilisé  les  bois 
qui  illustraient  l’ouvrage  original.  \'ous  en  trou¬ 
verez  quelques-uns  plus  loin  ;  avant  '  de  les  tqxer 
de  pornographie,  n’oubliez  pas  qu’ils  sont  tirés 
d’ouvrages  destinés  aux  médecins  !  ■ 

Voyons  d’abord  ce  que  Revacher  de  la  Feutrie 
dit  de  l’ouvrage  auquel  il  a  infligé  sa  verve  soi-disant 
poétique  de  docteur  régent. 

Res  prolégomènes  débutent  par  l’aphorisme  pre- 

Anglorum  régi  scribit  Schota  tota  Salerni  : 

Si  vis  incolumein,  si  vis  te  reddere  sanum 

Parce  mero  ;  cœnato  pariim  ;  non  sit  tibi  vanutn 

Surgere  post  epulas  ;  somnitm  juge  meridianum  ; 

Nec  mictuni  retine,  nec  comprime  fortiter  anum  ; 

Curas  toile  graves  ;  irasci  crede  prophamim. 

Hœc  bette  si  serves,  tu  longo  tempore  vives. 

Ce  dont  Revacher  donne  la  traduction  : 

Si  tu  veux  de  tes  ans  prolonger  la  durée 
Soupe  peu  ;  du  vin  pur  ménage  la  verrée  ; 

Marche  après  ton  repas  ;  ne  dors  point  dans  le  jour. 

De  l’urine  et  des  vents  crains  en  toi  le  séjour  ; 

Chasse  loin  les  soucis  ;  évite  la  colère. 

C’est  ce  qu’écrit  Salerne  au  l.ion  roi  d’jVngleterre. 

Chaque  aphorisme  transcrit  par  Revacher  est  suivi, 
comme  le  premier,  de  sa  traduction  en  vers  français, 
et  de  scolies  en  prose. 

Revacher  n’avait  fait  que  suivre  l’exemple  de  ses 
prédécesseurs,  car  le  volume  de  Jean  Curion  et  Crell 
n’est  en  sonune  formé  que  de  scolies  succédant  à 
chaque  aphorisme.  Mais  au  .xvie.  siècle  011  n’osait 
parler  médecine  qu’en  latin. 

Ra  scolie  n»  i  de  Revacher  doniie  la  bibliographie 
de  l’ouvrage. 

R’université  de  Salerne  était,  dit-il,  dans  toute  sa 
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t  Rhumes,  Toux  ,  Bronchites .  Catarrïiei 

■;:::'::Affccfioiis  de  la  poitrine  en  général;-—--"-  , 

idies  des  Voies  respn*atolrcs,Plitisîe,etc.el:c.  . 

lUTiES  LivoNiEHNEs^  JTROUETTE-PERRET 

deTROUETTE  PERRET 

au  Goudron  créosoté  i  (CMÉOSOTH,  GOüBBON  et  BAUME  de  TOLÜ) 

et  au  Baume  de  Tolup^s  gf  J  *  ' 

rETlROUETTET  15  Rue  des  ImmeuMes  IndîIstriëlsPÂRrS^^Jl/  •  ^ 

Contre  :  niALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSB  UOYSME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
pour  réaliser  f antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

_ PRIX  :  LE  FLACON _ • 

El  TROUETTE,  15,  Rue  des  Immeutjles-lnüustrlels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 


DE  yiAHifE 

THOXTETTE-FEZtEET 

UIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIUNS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  dtilESOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  « 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  ouillerâes  0  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  Jour,  déiayée  dans  un  iiquido  froid  quelconque  (à  Vexception  atbaolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  déaagréable).  Bxoite 
l'appétit,  tn-voriae  lea  digeationa, car  elle  est  Sla  fois  alimentaire  et  paptogéne. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaiae  odeur  ni  mauvaia  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


I  DANS  DU  POTAQE  i  eoùt  désagréable. 


E.  TROUETTE,  16,  Rue  dea  Imtaeublea-Induairiela,  PARIS. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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VARIÉTÉS  {Suite) 


fleur  quand  le  duc  de  Noniiandie  Robert,  second  flls 
de  Guillaïuue  le  Conquérant,  se  décida  à  accom¬ 
pagner  Godefroy  de  Bouillon  dans  sa  croisade. 
Robert  avait  passé  l’hiver  de  1096  en  Italie  avant 
de  s'embarquer  pour  la  Palestine.  Il  fut  blessé  au 
bras  droit  au  siège  de  Jérusalem,  et  la  plaie  mal  soi¬ 
gnée  restait  fistuleuse.  Quand  Robert  revint  de 
Palestine  pour  recueillir  la  succession  de  son  frère 
au  trône  d’Angleterre,  il  pa,ssa  par  Saleme  i)our  ob¬ 
tenir  une  consultation 
au  sujet  de  sa  bles¬ 
sure.  C’est,  dit- on, 
l’origine  de  l’opuscule 
rédigé  en  vers  par 
Jean,  fameux  méde¬ 
cin  de  Milan. 

On  se  demande  à 
quoi  pouvaient  servir 
ces  conseils  d’hygiène, 
surtout  culinaire,  pour 
tarir  une  fistule. 

Dans  son  livre  de 
Scriptis  medicis,  Van 
der  I/inden,  dit  Deva- 
cher,  attribue  l’ou¬ 
vrage  à  Jean  de  Milan 
et  dit  qu’il  en  avait 
paru  un  grand  nom¬ 
bre  d’éditions  à  savoir 

—  une  in-8  imprimée 
à  Francfort  en  1551 

—  une  in- 16  imprimée 
à  Anvers  en  1562  — 
rme  in-12  imprhnée  à 
Paris  en  1580  —  en¬ 
fin  une  in-8  inipiiinée 
à  Paris  en  1625  parles 
soms  de  René  Mo¬ 
reau,  qui  fut  doyen  de 
la  Faculté  de  Paris; 

Les  bibliographies  in¬ 
complètes  ne  datent 
donc  pas  d’hier.  Qui 
rougirait  aujourd’hui 
de  n’être  pas  complet 
quand  il  suit  l’exemple 
du  célèbre  Van  der 
Linden,  l’un  des  érudits  les  plus  réputés  qui  aient 
existé  en  aucun  temps  ?  C’était,  dit  la  légende  de 
son  portrait  rédigée  par  Guy  Patin,  un  Grec,  un 
Romain,  un  Belge  et  un  Hippocrate  !  !  l  Le  célèbre 
savant  hollandais  semble  n’avoir  connu  comme 
édition  princeps  que  celle  dé  1551  ;  or,  M.  Dor- 
veaux  met  sous  nos  yeux  une  édition  de  1545  —  et 
ce  n’est  pas  l’édition  prmceps  si  l’on  en  croit  Curion 
et  Crell,  car  ils  citent  dans  leur  préface  mie  édition 
antérieure  où  les  aphorismes  étaient  déjà  commentés 
par  Arnaud  de  Villeneuve. 

Un  contemporain  de  Scarron,  Martin,  docteur  en 
médecine  de  la  Faculté  de  Paris,  mit  au  jour  mie  tra¬ 
duction  des  aphorismes  en  vers  burlesques,  et  dédia 


sa  production  à  Guy  Patin.  Vers  burlesques  est  bien¬ 
tôt  dit  ;  burlesques  était  dans  l’intention  de  Martiii, 
c’est  certain.  Ceux  de  Levacher  le  sont  parfois  bien 
involontairement. 

L’École  de  Salerne,  dit  Levacher,  est  une  collection 
d’aphorismes  ou  sentences  sur  l'art  de  conserver  la  santé. 
Ils  sont  en  vers  latins  léonins,  c’est-à-dire  qu’ils  ren¬ 
ferment  ordinairement  une  rime,  soit  à  la  fiu  de  deux  vers 
consécutifs,  soit  au  milieu  et  à  la  fin  d’un  seul 
et  même  vers.  Cette 
versification  porte  avec 
elle  un  air  bouffon  qui 
quelquefois  fait  sourire 
et  retenir  le  vers  (i). 
Ainsi  le  genre  de  poésie 
dans  lequel  est  construit 
l’ouvrage  que  je  traduis 
n’est  guère  fait  pour 
plaire  aujourd'hui,  et 
n’établit  pas  en  effet 
son  mérite.  La  doctrine 
seule  lui  donne  de  la 
valeur  ;  encore  exige-t- 
elle  souvent  de  la  dis¬ 
cussion  et  l’on  comiaîtra 
bientôt  qu’il  s’en  faut  de 
beaucoiqj  que  j’adhère 
indifféremment  à-  tous 
les  principes  de  l’École 
de  Saleinc. 

Pourquoi  donc,  dira- 
t-on  peut-être,  la  tra¬ 
duire?  Pourquoi?  C’est 
qu’en  général  j’y  ai 
trouvé  de  très  bonnes 
choses,  et  qu’il  est  tou¬ 
jours  utile  de  présenter 
aux  hommes  de  bonnes 
choses  sous  une  forme 
propre  à  les  leur  faire 
retenir. 

Ayant  amsi  bien 
parlé,  Levacher  ter¬ 
mine  cette  première 
scolie. 

J’ai  donné  à  l’École 
de  Salerne  une  autre 
forme  que  celle  qu’elle  a 
toujours  eue.  J e  l’ai  mise 
en  ordre,  ai  fait  des  chapitres  que  j’ai  subdivisés  pour  pré¬ 
senter  tout  avec  méthode.  On  yjgagnera  à  cela  de  ne 
point  voir  les  matières  confondues,  et  de  trouver  aisé¬ 
ment  les  choses  que  l’on  voudra  chercher.  J’ai  été 
jusqu’à  y  ajouter  des  textes  que  j’ai  tâché  de  fabriquer 
d’une  manière  analogue  à  la  diction  de  l’ouvrage  (Oncle 
Sarcej',  voile  ta  face  auguste  !  1) 

J  e  ne  crois  pas  qu’il  soit  possible  de  faire  de  beaux  vers 
avec  une  matière  aussi  ingrate  que  celle-ci,  où  presque 
tous  les  mots  sont  donnés  et  les  tournures  forcées.  Mais 
j’ai  tâché  d’être  partout  exact,  sinon  pour  les  expressions 
du  moins  pour  la  pensée. 

(l)  Multo  enim  facilius  versus  r,iiam  prosam  oralionem 
etiiscimus,  écrivent  Curion  et  Crell  dans  leur  préface. 
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FEBMEHTS  LACTIOUES 


60  fois  plus  actif  ^  ^ 
que  les  ferments  lactiques  ^seùls; 


ExmiTs  BiUÂim 


DESINFECTION  INTESTINUE 


l'ATÛPHAN-'  _ 

E^HnnnmnmliifiniiiTn 

l'ATOPHAN- 

eRUET_ 

l'ATOPHAN- 
CRUET 

l'ATOPHAN 
CRUET 


N’EST  PAS. TOXIQUE  •••••••••••••••••••*••• 

(mpHHBBPBigiBggigi  Les  etudes  physiologiques  et  cliniques  suivies  des 

analyses  d  urine  complètes  sont adnessées  avec 

échantillons  parle  docteur  Robert  CRUET,  ancien  externe  des  hôpitaux  ,13,  r.  des  Minimes 
à  PARIS  à  ceux  de  ses  confrères  qui  veulent  bien  lui  en  faire  la  demande.  ' 


POSSEDE  L'ACTION  LA  PLUS 


REMPLACE  ABSOLUMENT  la  colchique 
etia  colchicine  sans  en  avoir  les  inconvénients  toxiques 

COUPECATTAOUE  DE  GOUTTEAIEÜE 


DANS  LA  LUTTE  CONTRE  LE 


RHUMATISME  ARTICULAIRE  AIGU 


agittrolsfoisplus  vite  que  lessalicylates,racideacélo-salicylique.etc. 

AGIT  VITE  CONTRE  LA  SCIATIQUE, 
L'HÉMICRANIE, LESMIGBAINES  URIQUES 


Urasei^ 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 


lODO-BROMO-CHLORURÉ 

Séana»  Académie  du  11-8-10  (PARIS  IV*). 


Bain  da  Men  chaud,  chez  aol,  Bain  Marin,  Bain 
Salin  chaud  peur  Ccnvalcsccnts,  Anémiques, 
Ncurati'hénlquca,  Arthritiques,  Rhumatlaants,  Nar- 
—  veuk  at  la  Tuberculose  oaasuaa  Infantile.  — 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


Après  tout  je  ne  mets  pas  grande  importance  à  avoir 
fait  cette  traduction  et  ne  doute  nuUemeut  qu’un  vrai 
poète  n’eût  fait,  mêriie  avec  la  matière,  des  vers  beaucoup 
plus  réguliers  et  plus  agréables.  Mais  c’est  le  fruit  de 
quelques  moments  perdus,  et  j’ai  voulu  m’amuser. 

Passons  à  l’examen  de  quelques  aphorismes  ;  che¬ 
min  faisant  nous  les  illustrerons  s’il  y  a  lieu  de 
quelques  figures  empruntées  au  fonds  de  Chr.  Egen 
(de  Francfort)  et  de  ses  héritiers,  et  si  nous  ne  re¬ 
trouvons  pas  dans  Levacher  quelques  aphorismes 
des  anciennes  éditions,  nous  les  reprendrons  dans  les 
originaux. 

Aphorisme  II.  Des  moyens  de  se  passer  de  méde- 

Si  tibi  deficianl  medici,  medici  tibi  fiant 

Hœc  tria  :  mens  hilaris,  rcquies  moderata,  diceta. 

Es- tu  sans  médecin?  Je  t’en  vais  donner  trois  : 

Gaieté,  diète,  repos  ;  obéis  à  leurs  lois. 

1,’apliorisme  latin  JII  attribue  au  corps  hmuain 
219  os,  32  dents,  et  365  vemes. 

Levacher  ’  proteste.  «  Il  n’est  pas  nécessaire  de 
prouver,  dit-il,  que  du  temps  de  Jean  de  Milan, 
l’homme  n’avait  ni  plus  ni  moins  d’os  qu’aujour- 
d’hui  1).  Or,  les  anatomistes  du  xviii®  siècle  en 
comptaient  260,  abstraction  faite  des  sésamoïdes. 
Quant  aux  veines,  leur  quantité  est  prodigieuse,  dit 
Levacher. 

Les  aphorismes  suivants  se  rapportent  aux  tempé¬ 
raments.  Ils  sont  quatre  (comme  les  Quatre-z-arts  et 
les  Quatre-z-ofiiciers  de  Marlborough)  chacun  corres¬ 
pondant  à  mi  élément.  La  terre,  répond  à  la  mélan¬ 
colie  ;  Veau,  à  la  pituite  ;  l'air,  au  tempérament  san- 
.guin  ;  le  feu,  au  bilieux. 

■  «  Le  tempérament  sanguin  est  le  plus  heureux, 
dit  Levacher.  Alexandre,  César,  Henri  IV,  Louis  XV 
avaient  un  tempérament  sanguin  ».  On  voit  que  le  livre 
est  écrit  Louis  XVI  régnante,  et  qu’il  valait  alors 
mieux  faire  l’éloge  du  grand-père  que  celui  du  grand- 
aïeul. 

«  Le  tempérament  mélancolique  fait  des  philo¬ 
sophes  ou  des  assassms  (Platon,  Ravaillac) 

Quel  rapprochement  ! 

L’aphorisme  III  parle  du  teint. 

Je  dois  avertir  les  dames  qui  fout  usage  des  moyens 
propres  à  conserver  leur  coloris,  et  souvent  à  réparer  des 
ans  l’irréparable  outrage  (on  dirait  du  Racine  !)  que  le 
meilleur  blanc  et  le  meilleur  rouge  ne  sont  pas  sans  in¬ 
convénients  pour  la  santé. 

L’aphorisme  XI  traite  :  De  la  propreté  ; 

Lumina  manè  manus,  gelidâ  mulcens  lavet  uudâ 
Hâc  illâc  modicùm  pergat  ;  modicûm  sua  membra 
Extendat  ;  crines  pectat  ;  dentes  fricet  ;  ista 
Confortant  cerebrum,  confortant  cœtera  membra. 

La  traduction  intégrale  nous  paraît  ici  superflue. 
Elle  serait  d’ailleurs,  pour  rester  exacte,  obligée  de 
considérer  le  cerveau  comme  mi  membre  !  Ce  serait 
abusif.  Levacher  ajoute  : 

On  peut  pourtant  aussi  pécher  par  trop  de  propreté. 
Les  personnes  délicates  qui  font  usage  des  fréquentes 
lotions  s’exposent  à  des  inconvénients.  Rien  n’est  plus 


capable  de  ramollir  les  organes  de  la  machine  sensible.; 
rien  ne  dispose  mieux  à  la  cachexie  pituiteuse. 

Il  n’y  a  que  les  gens  sales  qui  se  lavent,  comme  dit 
l’autre. 

L’aphorisme  XII  se  retrouve  chez  Cmrion  et  Crell 
au  chapitre  XVIII  :  de  Lotione  nianuum. 

Lptio  post  mensam  tibi  confert  mimera  bina  : 

Mundificat  palmas,  et  lumina  reddit  acuta. 

Si  fore  vis  sanus,  ablue  sœpè  manus. 

Ce  dernier  vers  devrait  être  grav'é  eu  lettres  d’or 
dans  toutes  les  salles  d’opérations  modernes.  Levacher 
traduit  : 

On  trouve  à  se  laver  au  sortir  de  la  table 

Fin  toucher  et  les  yeux  du  Lynx  de  la  Fable. 

Si  tu  veux  être  sain,  lave  souvent  ta  main. 

J’avoue  que  je  ne  conçois  pas  trop  comment  de  se 
laver  les  mains  après  dîné  cela  contribue  si  merveilleu¬ 
sement  à  éclairer  la  vue,  dit  Levacher. 

C’est  qu’il  ne  connaissait  pas  l’édition  de  1545. 

Curion  et  Crell  n’ont  pas  été  sans  s’étonner  un  peu 
de  ce  qui  offusque  ici  Levacher  ;  mais  ils  cherchent 
l’explication,  et  eux  malins,  ils  la  découvrent. 

Voici  ;  en  latin  naturellement  : 

Quod  reddad  lumina  acuta,  id  est  prosit  oculis  per 
accidens.  Manus  enim  sunt  instrumenta  mundandorum 
oculorum,  quare  multum  confert  eas  esse  mundas. 

Ce  latin  de  cuisine  n’est-il  pas  plein  de  saveur  pour 
traiter  des  munitions  de  gueule?  Il  faut  se  laver  les 
mams  au  sortir  de  table  iiour  ne  pas  risquer  de  s’in¬ 
fecter  la  conjonctive  avec  des  doigts  sales. 

Levacher  n’y  av'ait  rien  vn.  Ce  qui  prouve  qu’il  ne 
se  lavait  pas  suffisamment  le&  mams,  après  dîné. 

L’aphorisme.  XVII  est  un  type  parfait  de  poésie 
léonine  ;  il  est  d’ailleurs  fort  sage,  quoique  entaché 
de  quelque  exagération. 

Pone  gulee  mêlas,,  ut  sit  tibi  longior  trias, 

Ut  medicus  futur,  pareils  de  morte  levatur. 

Veux-tu  vivre  longtemps?  Borne  ton  appétit: 

Le  sobre  ne  meurt  point,  le  médecin  l’a  dit. 

C’est  sans  doute  pourquoi  le  chameau  vit  très 
vieux,  conuue  l’indique  l’injure  banale  ;  «  Vieux  cha¬ 
meau  !» 

L’aphorisme  XXII  e.st  consacré  aux  buveurs 
d’eau.  Tous  les  méchants  sont  buveurs  d’eau,  dit  la 
chanson. 

Polus  aquæ  sumptus  comedenti  incommoda  prœstat.- 

Hinc  friget  slomachus,  crudus  et  inde  cibus 

L’estomac  refroidi  devient  méchante  meule. 

Si  l’on  s'obstine  à  boire  aux  repas  de  l’eau  seule. 

Si  Levacher  ressuscitait  et  assistait  à  un  dîner  de 
nos  jours  I  !  Evian-Cachat  aurait  tôt  fait  de  le  mettre 
en  fuite  I 

L’aphorisme  XXIV  est  consacré  au  pain.  Jean  de 
Milan  conseillait  de  le  manger  frais,  mais  pas  chaud, 
légèrement  salé,  ce  que  conteste  Levacher;  et  pour 
n’en  pas  avoir  le  démenti,  il  traduit  .salsus  par 
savoureux. 
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INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  EN  GOMME  ET  CAOUTCHOUC 

Spécialité  de  Sondes  œsophagiennes  et  tubes  à  lavage  de  l’estomac 

de  MM.  les  Docteurs  FAUCHER,  DEBOVE,  FRÉMONT,  DE  LÉ  AGE,  OZER 

Spécialité  de  Sondes  et  Canules  rectales  de  tous  modèles  à  simple  ou  double  courant 

(Iléo=pelvienne,  Recto=syphoïde) 


.  Le  PLOMB  DE  GARANTIE  étant  constitué  d'une  étiquette  cerclée  métal  et  d'un  plomb  reliés  ensemble  .par  une 
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des  Entéro-Balnéo  de  Plombières-État,  des  Canules  de  Néris,  de  Pougues,  des  Pumades,  etc. 

=  TOUS  MODÈLES  SPÉCIAUX  SUR  ORDONNANCE  DE  MM.  LES  DOCTEURS  = 
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VARIÉTÉS  (SuUe) 


Le  dernier  vers  dit  : 

Non  comedas  crustam,  choleram  quia  gignit  adustam. 

Ne  mange  point  de  croûte,  elle  enflamme  la  bile. 

Pauvres  dyspeptiques  !  On  leur  interdit  aujour¬ 
d’hui  la  mie  ;  Saleme  leur  défend  la  croûte.  Ils  n’ont 
qu’à  se  nourrir  du  reste.  Heureusement  les  maca¬ 
ronis,  les  nouilles  du  lac  Léman  nous  arrivent  au¬ 
jourd’hui  par  wagons  complets. 

L’aphorisme  XXX  :  Les  grosses  viandes,-  mérite 
d’être  cité  pour  montrer  à  quels  excès  poétiques  se 
voit  entraîné  un  traducteur  fidèle  —  serait-il  doyen 
de  la  Faculté. 

Lixa  jovent,  sed  frixa  nocent  ;  assata  coercent 

Acria  purgant,  cruda  sed  instant,  salsaque  siccant 

Frit  nuit  et  bouilli  duit  ;  mais  l’àcre  est  relâchant 

L’rôt  serrant  ;  l’criid  gonflant,  le  salé  desséchant. 

«  Ce  distique  est  aussi  mauvais  que  l’aphorisme 
latin,  écrit  l’auteur»  .  Bien  dit,  la  Feutrie  !  ! 

Que  la  cuisüie  du  sage  soit  donc  simple  comme  sa 
conduite,  ajoute-t-il,  en  simple  prose  cette  fois. 

■  Une  série  d’aphorismes  qui  suivent  est  relative 
exclusivement  à  la  cuisine.  Passons  ;  mais,  voici  le 
XXVII'qui  intéresse  les  laryngologistes. 

Vocibus  anguilla!  sunt  pravœ  si  comedantur. 

Levacher  est  tout  étonné  de  cette  affirmation.  Il  a 
mangé  de  l’anguille  et  conservé  sa  voix. 

«  Peut-être,  dit-il,  s’agit-il  ici  d’une  anguille  diffé¬ 
rente  de  celle  de  nos  pays?  Alors  l’aphorisme  n’inté¬ 
resserait  plus.  » 

Laissons  de  côté  les  légumes.  Notons  cependant 
que  le  poireau  (aph.  51)  rend  la  femme  féconde; 
c’est  l’avis  de  Jean  de  Milan,  en  ce  qui  concerne  les 
jemies  filles  : 

Porruni  fœcundas  reddit  sæpe  puellas 
et  cet  avis  est  partagé  par  Levacher,  qui  trouve  le 
poireau  hystérique  et  désobstruant,  même  i^our  les 
femmes,  mariées.  Ainsi  soit-il  ! 

L’aphorisme  XIV  fournit  aux  gendres  un  moyen 
de  se  débarrasser  de  leur  belle-mère  sans  Cjue  le 
Parquet  y  puisse  voir  goutte. 

Post  pisces,  nux  sit  ;  post  carnes,  caseus  adsit. 

Unica  nux  prodest,  nocet  altéra,  tertia  mors  est. 

Le  iirincipal  est  d’obtenir  de  votre  belle-mère 
qu’elle  ne  s’arrête  pas  en  chemin  après  la  deuxième 
noix. 

L’aphorisme  suivant  insiste  :  Nux  est  medicina, 
venentim. 

Levacher  déclare  ne  pas  comprendre  pourquoi  il 
faut  manger  mie  noix  après  le  poisson.  J  eau  de  Milan 
n’a  pas  fait  connaître  son  opinion  à  cet  égard. 

Post  pyra  da  potum,  post  pomunt  vade  cacatum. 

Pomquoi  cette  boisson  après  les  poires,  dit  Leva¬ 
cher?  la  poire  est  fondante,  aqueuse. 

C’est  que  sans  doute  les  Italiens  du  moyen  âge 
n’avaient  que  des  poires  à  demi  sauvages,  â2ires  et 
donnant  soif. 

Quant  à  l’effet  attribué  aux  pommes,  jetons  un  voile. 


Dans  la  scolie  relative  aux  iiruiies,  —  la  prune 
rafraîchit,  lâche  un  ventre  seïré,  —  nous  notons  cette 
curiosité.  Levacher  vante  les  jirunes  de  Réine 
Glande.  C’est  ainsi  qu’en  mon  enfance  les  bonnes 
femmes  les  désignaient.  Les  bonnes  femmes  auraient- 
elles  eu  raison  contre  les  catalogués  des  j)omolo- 
gistes  modernes? 

Dans  l’aiihorisme  XVIII  ;  Salerne  parle  des  cerises. 

Nucléus  lapident  tibi  tollit. 

Le  noyau- de  la  cerise,  dit  Levacher,  n’a  rien  de 
merveilleux  comme  lithontriptique. 

Concéda,  dirait  Diafoirus. 

Pour  ce  qui  est  des  fraises,  abricots,  prunes, 
pêches,  raisins,  «  leur  usage,  dit  Levacher,  peut  être 
•impunément  immodéré.  L’excès  même  que  l’on  en 
fait  est  ordinairement  salutaire  ;  une  foule  d’in¬ 
commodités  qui  irourraient  devenir  graves  cèdent  à 
ces  fruits,  et,  il  faut  l’avouer,  c’est  mie  médecine 
lilus  agréable  que  la  casse,  la  mauve  ou  l’ipéca- 
cuanha  ». 

Quel  est  cet  hygiéniste  qui  jiousse  les  clients  à 
faire  des  excès  !  !  Il  n’était  pas  encore  doyen,  heu¬ 
reusement  pour  l’honneur  de  la  profession. 

L’aphorisme  LX,  relatif  aux  figues,  est  vraiment 
un  peu  effarant.  Si  l’on  en  croit  J  eau  de  Milan^  tra¬ 
duit  jiar  Levacher  : 

Si  dans  une  fracture  on  l’unit  aux-pavots. 

Elle  attire  au  dehors  les  esquilles  des  os. 

Elle  excite  à  l’amour  et  le  calme  à  l’extrême. 

Elle  engendre  les  poux  et  les  chasse  de  même. 

La  scolie  prétend  que  l’École  de  Salerne  a  suivi 
l’ojjinion  de  Galien,  de  Paul  d’Egine  et  d’Oribase  eu 
ce  qui  concerne  la  jiroijriété  attribuée  à  la  figue 
d’attirer  les  poux  et  de  les<,chasser.  Cette  propriété 
singulière  est  sans  doute  un  ifiiénomène  électrique  : 
la  boule  de  l’électroscope  attirée,  puis  repoussée  par 
le  bâton  de  résine  frotté  sur  la  jjeau  du  chat. 

«  La  figue  est  nourrissante,  donc  elle  est  aj)hrodisia- 
que.  Elle  est  émolliente,  donc  elle  est  contraire  à 
l’amour  »,  dit  la  scolie. 

Comme  c’était  smij)le  !  Comme  c’était  beau,  la 
thérapeutique  de  nos  grands-pères  !  ! 

Un  aphorisme  qui  suit  contient  encore  une  de  ces 
oppositions  singulières  dans  les  pro^Driétés  du  moût 
de  raisin. 

La  richesse  de  la  rime,  dans  ce  distique  de  Le¬ 
vacher,  nous  fait  un  devoir  de  ne  le  laisser  iras 
échapper. 

Le  moût  obstrue  et  gonfle,  engendre  le  calcul  ; 

Provoque,  empêche  urine,  et  tôt  lâche  le,c... 

Parfaitement  !  c’est  un  distique  de  futur  doyen. 

Pour  r  aphorisme  LXVIII,  relatif  à  la  bière,  Le¬ 
vacher  émet  dans  sa  scolie  une  opinipn  que  le  méde- 
cüi  spécialiste  a  entendu  exprinier  bien  des  fois  par 
le  client  touché  d’un  coup  de  pied  de  Vénus. 

La  bière  forte,  amèie,’  épaisse,  dit-il,  est  échauffante 
elle  arrête  le  cours  des  urines,  et  donne  à  ceux  qui  n’y 
sont  pas  accoutumés  uiie  dysûrîe  douloureuse  connue 
sous  le  nom  chaude  pisse.  . 

Le  remède  à  ce  mal  est'  de  boire  de  l’eau,  soit  fraîche- 
soit  chaude,  avec  ou  sans  sucre,  mais  en  abondance. 


'■7- 


DIATHÈSE  ARTHRITIQU B 


Granulée  efTervesccnfe 


kpirnpuhsantdmolvantdeVaciâe 

\  Stimulant  de  l  *  activité  hépatique 

\  ^à^tcuiUèréesàcafé  par  Jour 

[ch-Piï-MmJWRàlionorè.P/iws.  < 


Phosphate 
vital 


—  XXVII  — 


VARIÉTÉS  (Suite) 


Je  livre  gratis  le  remède,*  dont  la  formule  était 
perdue,  aux  urinaires  de  l’avenir,  et  même  à  ceux  du 
présent,  si  le  cœur  leur  en  dit.  Il  ne  provoquera  tou¬ 
jours  pas  de  rétrécissements  à  lui  tout  .seul. 

Nous  voici  arrivés  à  la  partie  du  volume  où 
I,evaclier  substitue  sa  verve  poétique  à  celle  de  J  ean 
de  Milan  et  présente,  en  latin  de  son  cru,  puis  en 
vers  français  du  même  tonneau,  des  aphorismes  au 
goût  du  jour  (sur  le  café,  sur  les  liqueurs  par  exemple). 


De  cœnâ. 

Il  nous  faut  donc  l’abandonner  pour  revenir  rapide¬ 
ment  sur  les  quelques  lignes  des  vieux  bouquins 
qui  se  rapportent  aux  gravures  sur  bois. 

L’édition  de  1545  comporte  un  chapitre  De  cœnâ  : 

La  figure  qui  accompagne  l’aphorisme  représente 
un  moine  qui  évidemment  a  d’autres  préoccuj)ations 
que  :  Implere  ventruni  suum. 

Le  chapitre  XX  déclare  que  ne  peut  souffrir  du 
mal  de  mer  quiconque  aura  pris  avant  de  s’embar¬ 
quer  du  vin  trempé  d’eau  de  mer.  Et  ceux  qui  n’ont 
pas  le  moyen  de  se  procurer  du  vin  peuvent  boire  de 
l’eau  de  mer  toute  pure  ! 

Voilà  qui  s’appelle  placer  le  remède  à  cô.té  du  ma], 

La  saignée  tient  comme  de  raLson  une  place  consi¬ 
dérable  dans  le  volume. 

Dans  l’édition  de  1582,  nous  trouvons  un  aphc- 
risme  : 

DE  KXCREMENTIS 

Meiere  profuerit  cpioties  vesica  laborat 
Fece  gravis  venter  nec  cohibendus  crit 
Nec  flatumretiue,  nisi  noxia  cogathonestasa 
Hic  est,  natura  prœside,  turpe 
Kdicto  vetuit  crepitus  ructusqnc 
Claudius,  ôMedici  principis  impi 

Et  Eoban  Hess  cite  la 
source  :  '  SuéïÔne,  Vie  de 
Claude. 

Un  autre  aphorisme 
touche  à  des  plaisirs  moins 
vulgaires. 

De  excrcmcnlis. 

—  2 


DE  VENERE 

Quœritis  an  Veneri  liceat  parère  vocanti. 

Hic  quoqiie  erit  certus  (sicut  iibique)  modns. 
Multa  Venus  vires  exbaurit,  .spiritibii.sqne 
Noxia,  consiimit  corpora  mille  modis. 

Rara  levât,  corpusque  juvat  Venus.  Optima  vita  est 
Qua?,  neque  casta  niniis,  nec  niniis  est  petulans. 

Ac  tu,  cui  studii  flores,  fructusque  petuntur 
Si  possis  venereni  spernere,  sanus  eris. 

Cette  fois  la  source  est  omise,  mais  voici  la  figure 
qui  illustre  cet  excellent  aphorisme. 

Un  aphorisme  de  l’édition  de  1545  est  intitulé 
de  Nimiâ  potatio7ie,  et  ainsi  conçu  : 

Si  nocturna  tibi  noceat  potatio  vini 
Hoc  matutina  rebibas,  et  erit  inedicina. 

En  voici  Fillustration. 

Les  professionnels  préfèrent  la  soupe  à  l’oignon. 

Pendant  que  nous  tenons  les  illustrations  de  cette 
époque,  en  voici  deux  empruntées  à  un  volume  im¬ 
primé  à  Strasbourg  en  1531,  et  qui  contient  trois 
traités  :  I.  Tacuini  Sani'i'a'i'is,  etc.  De  sex  rehus  non 


De  iiimia  putalionc. 


natnmlibus,  etc.  —  II.  De  virtutihus  Medicinaruin 
et  Cibornm.  —  III.  De  gradibus  Rerum. 

Le  premier  est  une  sorte  de  traité  d’hygiène. 
L’hygiène  de  la  peau,  les  bains  y  trouvent  une  place 


Friction  à  I  huilc.  l’riction  siclie. 


importante.  Voici  deux  figures  repré.sentant  la  fric¬ 
tion  à  l’huile,  et  la  friction  sèche. 

L’autre  réunit  : 

I.  Purgatio. 

II.  Constipaiio.  Le  patient  a,  pendu  devant  ses 
yeux,  un  ch'soir,  simple  et  ])rati<iue  pour  le  voyage. 

III.  Coïtiis. 

IV.  Spernia  est  ex  superfluitatibus  coriioris  110- 


BAINS  DOUCHES  PISCINES  ^  MASSAGES 

Douches-massages,  Douches  ascendantes  et  spéciales,  Douches  nasales, 
auriculaires.  Laçages  d'estomac,  Inhalations  d’oxygène,  d’acide 
carbonique,  Puloérisation,  Bains  de  chaleur  sèche,  Bains  de  oapeur. 

Bains  électriques.  Bains  médicamenteux,  Bains  d’acide  carbonique. 
MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE  ÉLECTROTHÉRAPIE 

Traitement  spécial  des  Maladies  de 
Foie,  Estomac,  Arthritisme,  Goutte,  Diabète,  etc. 


SAISON  OFFICIELLE  :  1"  MAI  à  30  SEPTEMBRE 


G  RANDE=GRILLE 

Motodics  du 

CÉEESTINS 

Goutte  GToVêîîe  —  1}iuhète 

HOPITAL 

Ffotodies  de  l^Esto 

et  de  l’appareil  biliaire. 

Arthritisme. 

et  de  rintestin. 

SPLENDIDE  CASINO -THÉÂTRE 

Opéra  —  Opéra-Comique  —  Comédie  —  Vaudeville  —  Ballets,  etc. 
-  Salles  de  Jeu,  de  Lecture,  de  Correspondance  - 

GOÜF  TE14HIS  COORSES  t^ÉGATES,  ete. 

Principales  Sources  de  l’État  : 
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VARIÉTÉS  (suite) 


bilius.  Propter  quod  cuni  ejus  fit  limita  eductio 
prostemitur  virtus,  et  accidit  iiide  paralysis,  tremor 
et  œgritudo  juncturanuii,  pulsatio  cordis,  sudor, 
aposteiiia  pectoris  et  puliiioiiis.  defectus  appetitus 
ciboriuu,  obscuritas  visas,  et  maxime  decrepitis  et 
illis  qui  sont  frigidæ  complexionis.  Non  coëuntibus 
vero,  sed  coire  somniantibus  accidit  animi  perver- 
sitas,  testiculorum  iiiflatio,  universaliter  œgritudines 
repletionum  in  coqiore  et  cerebro. 


V.  La  légende,  Mundificativa,mâ.iqyut  que  la  figure 
représente  tout  l’attirail  nécessaire  à  maintenîrjla 
propreté  des  dents. 

VI.  Ebrieias. 

VII.  Foca.  C’était  un  usage  à  cette  époque  de  com¬ 
pléter  ime  figure  par  la  représentation  d’unjobjet 
d’usage  courant.  Ici  deux  flacons. 

Pierre  Pic. 


LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS 


DE  CLYSTERIBUS 

Par  le  D''  Julien  ROSHEM 

Mùdcciii  aidc-iii.ijor. 

Il  fut  un  temps  où  rejaillissait  sur  lui  une  part  de 
la  majesté  royale.  Son  nom  évoque  tout  un  céré¬ 
monial,  les  secrets  de  l’éti- 
quette,les  intrigues  de  cour. 

Aujourd’hui  c’est  à  peine 
si  l’on  ose  balbutier  ce 
nom;  qui  le  dit  rougit;  qui 
rentend  sourit,  railleur. 

Il  est  vieillot,  il  est  ridicule, 
bien  que  parfois  utile.... 

Mais  de  quel  ci-devant 
s’agit-il  donc  ?  Duclystère. 

Il  atteignit  au  x\' 
siècle,  et  au  début  du 
xviii“,  les  hauts  sommets 
de  la  gloire.  Être  favori 
d’un  roi,  ([uel  rêve  !  Il  le 
fut.  Que  dis-je  ?  d’un  roi, 
d’une  suite  de  rois,  j’allais 
écrire  d’une  dynastie. 

Louis  XIII  absorba  deux 
cent  dix  lavements  pen¬ 
dant  les  dix  derniers  mois 
de  sa  vie,  si  l’on  en  croit 
d’indiscrets  chroniqueurs. 

Louis  XIV  en  fit  un 
véritable  abus  ;  la  Cour 
imita  le  Roi  ;  la  ville  imita 
la  Cour.  La  seringue  de 
l’aiJothicaire  devint  aux 
plus  humbles  foyers  d’un 
usage  familier,  parfois 
quotidien. 

Des  prodigues,  d’un  genre  .spécial,  se  ruinaient 
en  lavements,  d’où  procès.  C’estjainsi  que  M.  Grosse- 
ley,  avocat  à  Troyes,  plaida  pour  uns  garde- 
malade  ;  elle  réclamait  à  un  chanoine  la  somme  de 


cent  cinquante  livres  «  tant  pour  lui  avoir  mis  en 
place  douze  cents  lavements  psndant  l’espace  de  deux 
ans  que  pour  avoir  fourni  la  seringue  et  le  canon  ». 
Les  parties  finirent  par  traiter  à  l'amiable. 

La  seringue  fut,  jusqu’à'  1680  environ,  le  seul 
instrument  employé  ;  elle 
constituait  déjà  sur  le 
progrès  no¬ 
table. 

Les  anciens  employaient, 
en  effet,  un  autre  appareil, 
très  primitif  bien  qu’in¬ 
génieux,  et  qui  rappelle  les 
«  poires  à  injection  ».  C'était 
une  vessie  préparée  ;  un 
tube  creux  fait  de  roseau 
ou  de  sureau  s’adaptait 
à  son  ouverture.  D’après 
le  Dictionnaire  universel 
des  Sciences  médicales,  un 
appareil  du  même  genre 
était  encore  en  usage  dans 
certaines  régions,  et 
notamment  en  Hollande, 
il  y  a  moins  d’un  siècle. 

Dans  l’antiquité,  d’im¬ 
portantes  questions  s'é¬ 
taient  di'jà  posées  à  propos 
du  clystère,  et  Plotüi,  phi¬ 
losophe  platonicien,  refusa 
jour  d’accepter  le 
remède  prescrit  par  le 
médecin,  sous  prétexte  que 
pareille  opération  compro¬ 
mettait  la  dignité  et  la 
gravité  du  philosophe. 

Il  faut  le  reconnaître,  à  l’époque  où  les  instru¬ 
ments  employés  nécessitaient  l’intervention  d;s 
yeux  et  des  mains  d’un  aide,  le  malade  était  eu 
fâcheuse  posture;  et  sa  pudeur  était  mise  à  un." 
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SPECiAüTES  CREiL 


Nom  des  Spécialités 


Indications  principales 


Novocaïne  “  Creil  ”  ;  Solutions  et  (comprimes  a  divers 
—  Pastilles  chocolatées  à  5  itiilligraii 

—  Nitrate  de  Novocaïne . 

Seprarénine  synthétique  “  Creil  "  : . 

Solutions  aqueuses  et  huileuses  :  i  :  i.ooo  et  i  ;  ic 

Comprimes  de  i  milligramme . 

Trigémine  “  Creil  ”  Capsules  de  ogr.  25 . 


Amphotropine  :  Pastilles  de  o  gr.  5o . 

^  ^  Granulé  à  O  gr.  5o  par  cuillere  a 

Ninhydrine  i  Tube  deoffr.'io . 

Placentopspton  :  Flacon  de  i  gramme . 

Hypophyslne  ;  Boîtes  de  2,  5,  10.  5o.  læ  ampouli 

Salvalsan  :  o  gr.  o5,  o  gr.  10,  o  gr.  20,  o  gr.  3o,  o 
O  gr.  60,  I  gramme,  2  grammes,  3  grammes. . 
Néosalvalsan  :  o  gr.  045,  o  gr.  i5,  o  gr.  3o,  o  g 
o  gr.  75,  o  gr.  yo,  i  gr.  5,  3  grammes,  4  gr.  5. . 


res.. .  Anesthesies  locale,  régionale  et  médullaire. 

:s _  llvperesthesies  de  la  bouche. 

.  Anesthe'-ie  des  voies  urinaires. 

.  Adrénaline  obtenue  par  synthèse. 

o _  Indications  de  I  Adrénaline,  mais  sans  elïets  secondaires. 

.  Névralgies  des  nerfs  crâniens,  maux  de  dents,  en  général 

névralgies  rebelles,  coliques  périodiques. 
o5. .  Migraines. 

5...-  Névralgies,  influenza.  hevres. 

.  Hhuinatisme  articulaire,  hevres. 

.  Cystite,  pyelite,  néphrite,  diathèse  urique,  blennorragie. 

.  Aminoacides  pour  I  alimentation  par  voie  rectale. 

.  Diagnostic  de  la  grossesse. 

.  Diagnostic  de  la  grossesse. 

.  Substances  actives  isolées  du  lobe  postérieur  de  l'hypophyse. 

obstétrique. 

r.  5o,  Syphilis,  ulcérations,  hevres  tierce  et  récurrente,  angine  de 


Dépôt  général,  échantillons,  renseignements,  littérature  :  LABORATOIRE  E.  DUPUTEL,  CREIL  (Oise) 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS  (Suite) 


mde  épreuve.  Aussi,  après  l’invention  de  la  seringue 
à  pompe,  s’efforça-t-on  de  modifier  et  d’améliorer 
l’appareil  pour  supprimer  la  présence  de  l’apotlii- 
caire,  et  rendre  le  lavement,  si  j’ose  dire,  auto¬ 
injectable.  Voilà  des  scrupules  que  n’auraient  guère 
compris  les  habitants  de  la  province  de  Quito  ;  si 
l’on  s’en  rapporte  au  facétieux  auteur  des  Anecdotes 
de  médecine,  c’était  dans  ce  charmant  pays  «un 
usage  de  poUtesse  de  pré.senter  aux  convives  avant 
le  repas  des  bouteilles  en  bois  élastique,  munies 
d’une  canule,  et  chacun,  après  avoir  pris  un  petit 
lavement,  se  mettait  à  table  avec  plus  d’appétit». 
Pensez  ce  que  vous  voudrez  de  cette  coutume  ; 
j’aime  mieux  cet  apéritif  que  ceux  de  nos  cafés. 

C’est  à  un  certain  Marcus  Gatinaria  ou  Gatena- 
ria,  mort  en  1496,  que  l’on  attribue  l’invention 
de  la  seringue  à  pompe,  du  célèbre  «  iustrument  de 
Molière  »  .  Elle  fut  seule  en  usage  pendant  près  de 
deux  siècles,  siècles  de  fortune  pour  les  apotlucaires  ; 
ils  préparaient  le  liquide  et  l’administraient. 

A  la  fin  du  xvii*-'  siècle,  pour  ménager  la  pudeur  et 
diminuer  les  notes  d’apothicaires,  on  imagina  la 
canule  recourbée  en  ivoire,  en  bois  ou  en  étain_ 
grâce  à  laquelle  le  malade  pouvait  à  lui-même 
s’ administrer  la  dou che  intime  bienfaisante.  Mais  l’ins- 
trument  était  imparfait,  difficile  à  diriger,  capable 
de  provoquer  des  désordres.  Il  fallait  trouver  mieux. 

ITn  anatomiste  et  physiologiste  qui  porte  un  nom 
connu  dans  l’histoire  de  la  médecine, — j’ai  nommé 
Regnier  de  Graaf  —  ne  dédaigna  pas  d’appUquer  son 
intelligence  à  la  recherche  de  la  solution  de  ce  pro¬ 
blème  de  pratique  médicale  courante  à  l’époque. 
Il  a  laissé  dans  un  livre  très  curieux  et  très  peu 
connu,  —  bien  que  nous  en  ayons  une  excellente  tra¬ 
duction  française  —  la  relation  de  ses  travaux,  (i). 

Il  avait  été  frappé  de  la  répugnance  de  certains 
malades  à  accepter  le  ch’stère.  J  e  lui  passe  la  plume. 

I 

Par  quels  motifs  nous  nous  sommes  appliqué 
à  imaginer  un  nouvel  iustrument  propre  à 
l’injection  du  clystère.  —  «  Il  nous  est  arrivé 
très  souvent  dans  ce  pays  (à  Delft  où  il  exerçait 
depuis  1666),  où  nous  pratiquons  la  médecine,  de 
rencontrer  des-  malades,  souffrant  dans  les  intes¬ 
tins  et  dans  d’autres  régions  du  corps  de  vives  et 
intolérables  douleurs  qu’une  ou  deux  injections 
de  clystère  auraient  pu  rapidement,  sûrement  et 
agréablement,  faire*  disparmtre  ;  se  refuser  néan¬ 
moins  de  la  façon  la  plus  absolue  à  se  découvrir, 
afin  de  recevoir  le  remède  des  mains  de  l’apotliicaire. 
Nous  avons  donc  recherché  avec  soin  s’il  n’existait 
pas  un  instrument  au  moyen  duquel  chacun  pût 
se  donner  à  lui-même  un  clystère  sans  danger  et 
sans  que  la  pudeur  eût  à  en  souffrir.  »  _  '  *H 

(i)  Voici  le  titre:  R  de  Graaf,  mcd.  liocl.  Devirorumorgaiiis 
generaiioni  iiiservimlibas,  de  clysleribus  et  de  usa  siphonis  in 
anatomia.  Lugd.  Batav.  et  Rolerod,  ex  officina Hackiani,  166S, 
traduit  sous  le  titre  de  L’Instrument  de  Molière,  parE.  Boysse 
et  lE  Cusco  à  Paris.  DamascOiie  JIorRaiid  et  Charles  1-atout, 
55,  passage  des  Panorauias,  55,  1878. 


Voilà  posés  clairement  les  termes  du  problème. 
Maintenant,  voyons  la  critique  des  systèmes  'pré¬ 
conisés  du  temps  de  de  Graaf,  pom-  permettre  au 
malade  de  se  passer  d’apothicaire. 

I,a  seringue  à  canule  courbe  est  incommode  ; 
si  la  canule  n’est  pas  immobihsée,  le  rectum  peut 
être  lésé  ;  si  une  main  est  employée  à  la  maintenir, 
le  corps  de  pompe,  mis  en  mouvement  par  le  coup  de 
piston,  se  sépare  de  la  canule,  le  liquide  s’écoule  le 
long  de  la  canule  au  lieu  de  passer  dans  sa  tubulure. 


Les  arguments  emplo}'és  contre  la  «  vessie  à 
canule»,  décrite  tout  à  l’heure,  et  dont  Fabrice  de 
Hilden  était  chaud  partisan,  paraissent  plus  faibles. 

«  En  effet,  dit  de  Graaf,  le  clystère  ne  peut  être  si  com¬ 
plètement  chassé  hors  de  cette  vessie  que  celle-ci 
n’en  conserve  quelque  résidu,  et,  dans  le  cas  où  la 
pression  est  trop  forte,  il  arrive  que  la  vessie  se 
sépare  de  la  canule  ou  bien  se  décliire.  Aussi  ce 
système  sourit-il  à  peu  de  monde,  surtout  en  ce  sens 
que,  comme  le  précédent,  il  exige  l’emploi  des  deux 
mains,  l’une  pour  presser  la  vessie,  l’autre  pour 
maintenir  la  canule  exactement  en  irosition.  » 

Régnier  de  Graaf  veut  trouver  mieux,  et  il  y 
parvient,  il  le  raconte  non  sans  fierté.  «  Nous  avons 
fait  les  plus  grands  efforts  ^rour  tirer  un  instrument 
de  notre  propre  fonds,  et,  après  bien  des  recherches, 
nous  avons  réussi  à  confectionner  un  appareil  qui 
répond  de  toutes  façons  au  but  que  nous  nous 
sommes  proposé.  Il  est,  en  effet,  conçu  de  telle  sorte 
que  chacun  peut  très  facilement,  et  sa  pudeur  sauve, 
s’administrer  soi-même  mi  clystère  ou  permettre 
qu’une  autre  personne  le  lui  admüiistre,  sans  décou¬ 
vrir  aucune  partie  du  corps  et  san:î  changer  de 
position.  » 

Mais  quel  est  donc  ce  merveilleux  instriunent  ; 
dites-le  nous,  vieux  maître  bienfaisant.  Pas  si  vite  ; 
on  ne  divulgue  pas  ainsi  tout  à  coup  mie  telle  décou¬ 
verte  ;  les  chapitres  succèdent  aux  chapitres  et  nous 
restons  sur  des  charbons  ardents. 

Notre  auteur  n’est  jias  un  violent  ;  ü  n’accable  pas 
les  apothicaires,  comme  le  féroce  Patin  qui  disait 
d’eux  animal  fourbissimmn  faciens  bene  partes  el 
hterans  mirabiliter  ;  il  cherche  à  les  persuader. 

Il  est  évident  que  les  apothicaires  ne  devaient  pas 
voir  d’un  bon  œil  un  instrument  qui,  rendant  leur 
présence  inutile,  les  ^irivait  d’une  partie  de  leur 
bénéfice.  Régnier  de  Graaf  plaide.  Peut-être  craüit-il 
aussi  que,  si  les  ministres  du  clystère  sont  contre 
lui,  l’appareil  n’ait  aucun  succès?  «Nous  croyons 
entendre  ici  récriminer  certains  apothicaires  et  dire 
que  cet  excellent  instrument  ne  peut  être  propagé 
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Lipoïdes  H.  I.  _  Alcaloïdes 
ECTABLES  de  :  Orgaoies  Plantes 

Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 


Lipoidc  spécifique  de  rovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie.  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jauue  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées.  Troubles  de  la-Castration. 

Lipoïde  spécifique  do  testicule  (Asthéni'é  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
W  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  iiémopoiétique  du  globule  rouge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  liomo- 

stiniuiaiit  de  g  ^  |  ^  ^  1 1  i\*ln  il  1 1  LU  H 

la  thyroïde.  ■ÉÉaUHyUMhÉÉlÉÉMtaB 

ET  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Lipoïde  homo- 
stiniulant  ex¬ 
trait  du  relu. 


Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  Ci',  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 


Station  Thermale  de  FOUGUES 


altitude.  —  190  mètres  (plateau  de  Bellevue,  300  mètres) 

SAISON.  —  1»'  juin  au  1"  octobre. 

TRAITEMENT.  —  Trois  è  quatre  semaines. 

ITINÉRAIRE.  —  A  241  kilomètres  de  Paris,  sur  la  ligne  de 
Paris  a  Lyon,  par  le  Bourbonnais,  entre  la  Charité  et  Nevers 
(dircelion  de  Vichy).  Durée  minima  du  tr.ajet  :  trois  heures 
Billets  simples  1"  classe,  27  francs  ;  2"  classe,  18  l'r.  20  ;  3"  classe, 
H  fr.  90. 

A  11  heures  de  Marseille  (via  Lyon),  à  5  h.  45  de  Lyon  (via 
Saint-Gormain-dcs-Fossés),  à  10  heures  de  Bordeaux  (via  Paris), 
A.  16  heures  de  Toulouse  (via  Montpellier),  a  10  heures  de  Mont¬ 
pellier  (via  Lyon). 

Postes,  télégraphes,  téléphone.  Colis  postaux  à  domicile) 

SITUATION.  —  Chef-lieu  de  canton  de  1  500  habitants,  a 
11  kilomètres  de  Nevers,  dans  un  pays  vallonné,  couvert  de 
grands  bols  et  de  grandes  prairies,  au  voisinage  du  Morvan.  Plu¬ 
sieurs  hôtels  (de  7  a  40  francs  tout  compris),  villas  de  tous  prix. 
Nombreuses  ressources  en  approvisionnements. 

CLIMAT.  —  Doux  et  tempéré,  sédatif  (a  Pougues,  on  dort 
bien  et  facilement).  Climat  frais  la  seconde  quinzaine  de  sep¬ 
tembre,  nécessitant  de  la  prudence  dans  le  vêtement. 

HYGIÈNE.  —  Eau  de  source,  pour  les  usages  domestiques. 
Nourriture  surveillée  dans  les  hôtels.  Régimes  alimentaires  sous 
la  direction  des  médecins. 

DISTRACTIONS.  —  Casino,  théâtre,  concerts,  sports, 
tennis,  tir,  escrime,  équitation,  pêche  dans  la  Loire,  a  4  kilo¬ 
mètres.  Promenades  faciles  dans  deux  bciiux  parcs,  autour 
de  l'établissement  et  au  Plateau  de  Dellevue,  sur  les  flancs  du 
Mont-Givre,  véritable  station  de  cure  d’air  sans  humidité,  sans 
brouillards,  en  pleine  luminosité,  a  1  200  mètres  de  la  station. 

EXCURSIONS.  —  Centre  d’excursions  magniflques.  ï’orêt 
de  la  Bcrtrangc,  Gcrmigny,  Chûteau  de  Bizy,  vallée  de  Nitond, 
bois  de  la  Brosse,  excursion  vers  la  Loire  et  dans  tout  le  Morvan. 

ÉTABLISSEMENT  THERMAL.  —  Situé  au  milieu  de 
deux  pares  splendides,  l’établissement  a  subi  une  réfection 
complète  en  toil.  Il  présente  dans  ses  moyens  thérapeutiques 
et  dans  la  rigoureuse  précision  des  appareils,  les  derniers  per- 


Léger  et  Alice  constituent  les  eaux-types  de  Pougues,  froides 
i2“)  limpides,  agréables  au  goût,  de  saveur  aigrelette  et 
piqimntc,  avec  arrière-goût  légèrement  styp  tique.  Leur  minéra¬ 
lisation  comprend  environ  2  grammes  de  bicarbonate  de  chaux 
et  de  magnésie,  des  bic<arbonatcs  de  soude  et  de  fer,  des  sulfates 
de  soude  et  de  chaux,  du  chlorure  de  magnésium,  3«',40  d’acide  ’ 
carbonique  et  des  gaz  rares  ;  argon-hélium  (Moureu).  On  classe 
ces  eaux  en  :  alcalines,  bicarbonatées  calciques  et  magnésiennes, 
très  gazeuses,  légèrement  ferrugineuses. 

MODE  D’EMPLOI.  —  La  cure  de  Pougues  est  surtout  une 
cure  de  boisson,  soit  à  la  station,  soit  à  domicile.  On  absorbe 
1  eau  avant  ou  pendant  les  repas,  û  la  dose  quotidienne  de  500  h 
1  000  grammes  minimum.  L’eau  embouteillée  d’une  manière 
p.arfaitc  (bouteille  .aseptique,  bouchée  .aseptiqiiement  à  l’aide 
d  une  capsule  en  aluminium  Bouchage  Goldy)  a  les  mêmes  pro¬ 
priétés  qu’au  grilTon.  Accessoirement,  on  emploie  le  traitement 
externe  (hydrothérapie  perfectionnée)  qui  comporte  les  bains 
généraux  ou  locaux,  les  douches  variées,  le  massage,  etc) 


INDICATIONS.  —  Sont  justiciables  de  Pougues  ;  tous  les 
anémiés,  les  débilités,  les  chlorotiques,  les  neurasthéniques,  les 
dyspeptiques,  les  goutteux  asthéniques,  les  diabétiques  affaiblis, 
les  sujets  atteints  d’entérites  chroniques  des  pays  chauds  avec 


MEDECINS.  —  MM.  BAnUAnA,  PAUCHEn,  Gauckleh, 
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sans  qu’il  eu  résulte  pour  eux  un  dommage.  Mais 
c’est  bien  à  tort  qu’ils  se  plaindraient,  car  le  bénéfiee 
qu’ils  peuvent  perdre  en  donnant  moins  de  clystères, 
ils  le  retrouveront,  et  au  delà,  dans  la  préparation 
plus  fréquente  du  remède.  Il  n’e.st  pas  douteux,  en 
effet,  que,  dans  ces  conditions  nouvelles,  il  ne  soit 


lîlus  souvent  et  prescrit  par  les  médecins  et  pris  spon¬ 
tanément  par  les  malades  eux-mêmes. 

«Il  est  à  remarquer,  en  outre,  que  les  apotldcaires 
seront  dispensés  de  leur  sordide  et  très  fâcheuse 
besogne,  dans  les  cas  de  dysenterie,  de  fièvre 
maligne,  et  d’autres  maladies  contagieuses.  » 

Les  apothicaires  ne  se  sont  pas,  je  le  crains,  laissé 
convaincre.  Ils  ont  préféré  continuer  le  plus  long¬ 
temps  possible  leur  «  sordide  et  très  fâcheuse  besogne  » 
qui  leur  rapportait  de  si  admirables  bénéfices. 

Ayant  en  quelque  sorte  essayé  de  placer  sous  le 
patronage  des  apothicaires  cette  invention  ruineuse 
pour  eux,  de  Graaf  va-t-il  nous  en  dévoiler  le  secret  ? 

Pas  encore.  Nous  voici  presque  au  déluge. 

Avez-vous  lu  l’histoire  fabuleuse  de  l’invention 
première  du  lavement?  Oui,  sans  doute,  elle  est 
connue  ;  pourtant  elle  est  si  jolie  —  j’allais  écrire 
si  poétique  —  que  je  veux  vous  la  rappeler.  Plu¬ 
tarque,  Pline,  Galien  l’ont  crue  telle  que  la  voici  : 
Au  bord  de  la  Méditerranée,  un  jour,  un  ibis  ayant 
trop  mangé,  ressentit  quelque  gêne,  et  rêva  mélan¬ 
colique,  perché  sur  une  patte,  au  moyen  de  se  guérir. 
Quelque  Dieu  l’inspira-t-il?  Peut-être;  tout  à  coup 
il  plongea  son  long  bec  dans  l’eau  de  mer,  le  rempUt 
du  liquide  salé,  et,  profitant  de  la  souplesse  et  de  la 
longueur  de  son  col,  se  servit  de  ce  bec  comme  d’une 
canule  et  s’irrigua  l’intestin.  On  dit  qu’après  bien 
des  recherches,  un  spectateur  fortuit  finit  par  com¬ 
prendre,  et  qu’amsi,  à  l’image  de  l’ibis,  l’homme 
inventa  le  lavement. 

Mais  laissons  de  Graaf  avec  les  Égyptiens,  les 
Grecs  ;  laissons-le  invoquer  Hérodote,  Aetius  et 
Galien. 

Arrêtons-nous  avec  lui,  un  moment,  à  la  compo¬ 
sition  du  clystère. 

L’auteur  en  distingue  une  infinité  de  sortes,  depuis 
le  clystère  simplement  capable  de  résoudre  et 
d’expulser  les  matières  alvines,  jusqu’aux  clystères 
consolidants,  en  passant  par  les  émollients,  les  pur¬ 
gatifs,  astringents,  anodins,  détersifs  et  divisants. 
Une  préoccupation  lui  fait  honneur  :  il  songe  à  don¬ 
ner  pour  les  malades  pauvres  la  formule  d’un 
clystère  «  économique  ».  C’est,  du  reste,  il  faut  le 
reconnaître,  un  souci  fréquent  à  l’époque  :  à  la 
fin  du  xvii“  siècle  et  au  début  du  xvinc  nombreux 
sont  les  livres  de  matière  médicale  qui,  à  la  suite  de 


l’énoncé  d’un  médicament  coûteux,  en  indiquent 
im  autre  d’effet  analogue  et  de  prix  modique. 

En  conseillant  le  clj’stère  composé  d’eau,  de  sçl  et 
de  miel,  de  Graaf  ajouts  :  «  Nous  recommandons  ce 
point  à  l’attention  des  praticiens,  surtout  de  ceux 
qui  sont  appelés  à  soigner  les  pauvres  :  ils  verront 
cju’il  est  facile  de  les  soulager  à  peu  de  frais.  » 

L’apôtre  le  plus  enflammé  des  médicaments  pour 
les  pauvres  est,  à  n’eu  pas  douter.  Gui  Patin  ;  mais 
je  crains  fort  que  ce  ne  soit  pas  par  charité  pure. 
La  haine  de  Gui  Patin  contre  les  apothicaires  lui 
suggérait  ce  zèle,  qui  gênait  beaucoup  ces  marchands 
de  remèdes  compliciués  et  coûteux. 

Avant  d’eii  arriver  à  la  description  du  fameux 
appareil  —  un  peu  de  patience,  nous  y  sommes  — 
feuilletons  le  chapitre  XX  :  «  Diverses  observations 
sur  des  clystères  et  des  suppositoires  rendus  par  en 
haut»;  nos  y  lirons  l’histoire  de  la  jeune  fille  de 
Sennert,  elle  en  vaut  la  peine  :  c(  Il  s’agit  d’une 
jeune  fille  de  douze  ans,  souffrant  de  la  passion 
iliaque,  et  qui  non  seulement  ne  pouvait  rien  rendre 
par  en  bas,  mais  encore  rejetait  par  la  bouche,  dans 
un  vomissement  violent,  les  clystères  presque  aussitôt 
après  qu’elle  les  avait  reçus.  Cet  état  de  choses 
durant  depuis  trois  jours,  on  lui  introduisit  un  long 
suppositoire  qui,  dans  le  temps  de  réciter  \m.‘ Pater 
iiosler  et  un  Ave  Maria,  remonta  dans  les  intestins 
jusqu’à  l’estomac  et  fut  rejeté  par  la  bouche.  Un 
second  suppositohe  retenu  par  un  fil  fut  ensuite 
placé  ;  mais,  le  fil  s’étant  aussitôt  rompu,  il  remonta 
comme  le  précédent  et  fut  vomi  par  la  malade  avec 
le  morceau  de  fil  brisé.  Un  troisième  suppositoire, 
attaché  avec  quatre  fils  plus  forts,  suivit  le  même 
chemin  et  fut  rendu  de  même  avec  les  fragments 
de  fils  rompus.  Enfin,  le  médecin  ayant  ordonné 


un  quatrième  suppositoire,  le  mouvement  qui 
attira  le  remède  fut  si  violent  que  la  mère  de  la 
malade  se  hâta  de  le  retirer,  de  peur  qu’il  ne 
fût  emporté  comme  les  autres.  La  jeune  fille, 
assure-t-on,  fut  finalement  guérie  par  l’emploi  de 
bouillons  très  gras  qui  triomphèrent  de  l’excitation 
des  organes.  »  Plaignons  cette  pauvre  jeune  fille  ! 
Admirons  cette  inconcevable  aspiration  rectale  ; 
et  venons-en,  enfin  !  à  l’appareil  de  de  Graaf, 
La  découverte  réside  en  ceci  :  mi  tube  long  et 
souple  unit  la  canule  à  la  sermgue.  L’appareil 
ainsi  conçu  est  l’ancêtre  du  clysopompe  :  il  résout 
évidemment  d’une  manière  simple  et  presque..* 
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élégante  les  difficultés  que  nous  signalions  plus  haut. 

Une  fois  le  principe  trouvé,  de  Graaf  rencontra 
dans  la  mise  en  pratique  des  obstacles  considé¬ 
rables  ;  il  les  expose  dans  une  lettre  à  rieinpius, 
professeur  à  Uouvain  :  «  Voulant  trouver,  écrit-il, 
un  instrument  coimnode  pour  l’injection  dïs 
clystères,  j'ai  d’abord  été  conduit  à  rechercher  un 
intermédiaire  flexible  entre  la  seringue.,  et  la  canule. 
J’ai  successiv'emeut  essayé  l’intestin  du  lièvre, 
la  trachée-artère  d’un  oiseau  à  long  cou  et  le 
nerf  de  bœuf.  Ces  essais  n’ont  pas  été  heureux.  Ces 
divers  conduits  une  fois  desséchés  se  déchiraient 
facilement,  ou,  s’ils  restaient  humides  après  le  pa,ssage 
du  liquide,  ne  tardaient  ^sas  à  donner  naissance  à 
des  vers.  Laissant  donc  de  côté  ces  matières,  j’ai 
eu  recours  à  une  baleine  perforée  ;  mais  la  baleine, 
lorsqu’elle  était  trop  grosse,  n’était  plus  assez 
flexible,  et,  lorsqu’elle  était  plus  mhice,  sa  flexibilité 
était  elle  qu’elle  ne  donnait  plus  passage  au  liquide.  » 

L’auteur  essaye  le  cuir  ;  il  en  roule  une  bande 


mince  en  cyhndre  ;  pour  lui  donner  une  solidité 
suffisante  et  un  peu  de  rigidité,  il  l’enduit  de  gomme, 
et  double  le  conduit  d’un  fil  de  cuivre  très  fin  roulé 
en  spirale.  Avec  ce  nouveau  système,  il  arrive  à  des 
résultats  peu  satisfaisants,  la  gomme  se  dissout  dans 
le  liquide  du  clystère,  le  cuivre  se  couvre  de  vert- 
de-gris.  «J’ai  dû  recourir  à  un  autre  système,  qui 
m’a  eiffiii  complètement  réussi  et  que  je  décrirai 
en  détail.  Il  faut  prendre  une  bande  de  cuir  de  bœuf, 
très  bien  préparée  et  également  dégrossie,  de  la 
longueur  d’une  aune  et  demie,  et  de  la  largeur  d’un 
doigt  et  demi.  On  la  coud,  à  points  croisés,  en  forme 
de  tube,  avec  du  fil  double  passé  à  la  cire,  comme 
celui  que  les  cordonniers  emploient  pour  faire  les 
.souhers.  Cela  fait,  on  prépare  un  lininient  composé 
de  cire,  de  suif  et  de  la  teinture  que  les  peintres 
de  ce  pays  appellent  umber.  On  en  enduit  le  tube  de 
cuir  devant  le  feu.  Ensuite,  on  prend  une  tige  de  fer 
ayant  la  gro.sseur  d’une  plume  à  écrire,  on  l’enduit 
de  suif  et  on  l’introduit  dans  le  tube.  Puis  on  serre 
étroitement  le  cuir  autour  de  cette  tige  de  fer,  au 
moyen  d’un  fil  épais  passé  à  la  cire. 

«  Cette  opération  achevée,  on  retire  la  tige  de  fer, 
devant  le  feu,  et...  le  conduit  est  enveloppé  de  bandes 
de  toile  qui  sont  elles-mêmes  recouvertes  de  soie  noire. 
Ainsi  complété,  l’appareil  peut  être  mis  en  usage.  » 

Ce  tuyau  de  cuir  est  bien  grossier,  bien  primitif, 
si  on  le  compare  à  nos  tubes  de  caoutchouc;  mais 
il  réalise  pourtant  —  au  point  de  vue  cl3'stère  —  un 
grand  progrès.  A  la  fin  de  sa  lettre,  de  Graaf  ajoute  : 
«Si  quelqu’un  de  voë  malades  désirait  se  irrocurer 
un  instrument  de  ce  genre,  il  le  trouvera  à  Leyde, 


chez  Samuel  de  Masschenbrœk,  demeurant  sur  la  place 
appelée  vulgairement  de  Heere  Steech,  près  -  de 
l’égUse  >Saint-Pierre,  à  l’enseigne  de  la  Lampe  ovien- 
tale,  qui  les  confectionne  avec  le  plus  grand  soin  et 
selon  mes  instructions.  » 

Ce  n’est  pas  la  première  fois  que  je  signale  à  mes 
lecteurs  la  publicité  médicale  à  la  fin  du  siècle. 

Plus  que  jamais  après  cette  bienfaisante  décou¬ 
verte,  le  clystère  fut  en  honneur. 

Au  début  du  xviii'’  siècle,  l’abbé  Dubois,  le  futur 
cardinal,  examinait  un  jour  avec  le  Régent  les 
mémoires  de  pharmacie  des  prisons  et  poussait 
cette  vérification  au  plus  petit  détail. 

Il  jeta  les  hauts  cris  en  voyant  que  le  comte  de 
L...,  alors  enfermé  à  la  Bastille,  prenait  deux  lave¬ 
ments  chaque  jour  ;  mais  le  duc  lui  dit  avec  la 
magnanimité  d’un  grand  prince  :  «  Abbé,  puisqu’ils 
n’ont  que  ce  divertissement-là,  ne  lem  ôtons  pas. 

Le  mot  de  divertissement  vous  fait  sourire;  pour¬ 
tant,  si  les  clystères  du  comte  de  L...  étaient  aussi 
soignés  que  le  voulait,  deux  siècles  auparavant, 
le  bon  Laurent  Joubert,  le  tenue  ne  semble  pas  si 
mal  choisi.  Voici  la  formule  du  clystère  ramollissant 
de  Laurent  J  oubert  :  «  Une  esculée  de  bouillon  de 
mouton  fort  gras,  avec  demj'  esculée  d’huile  bien 
douce,  ou  un  quarteron  dé  beurre  frais,  deux  ou 
trois  moj'eux  d’œuf  et  une  drachme  de  sel.  »  On  en 
boirait  !  Et  le  digne  auteur  prescrit  à  celui  dont  le 
ventre  renferme  cette  suave  mixture  de  se  coucher 
d’abord  sur  le  côté  gauche,  un  quart  d’heure  durant, 
après  cela  sur  l’estomac,  ensuite  sur  le  côté  droit, 
finalement  sur  le  dos  ;  alors  dit-il  :  «  Le  clystère  se 
logera  bien  au  large  dans  l’mtestin  côlon,  humectera 
et  ramollira,  et  rendra  glissant  le  dit  boyau,  telle¬ 
ment  qu’il  n’y  aura  xjlus  aucune  constipation  de 
trois  à  quati-e  jours.  » 

Peut-être  les  clj'stères  retrouveront-ils  les  beaux 
jours  de  jadis.  Il  ne  faut  jurer  de  rien  ;  il  ne  faut 
surtout  pas  jm’er  qu’une  médication  quelle  qu’elle 
soit  est  à  jamais  tombée  en  désuétude. 

Nos  pères  avaient  dans  ce  moyeu  une  coiffiance 
sans  bornes,  que  rien  n’ébranlait.  Pourtant  l’on 
mourait  quelquefois  sans  avoir  rendu  le  clystère. 

C’est  ainsi  que  périt,  dit-on,  certain  procurem:  de 
son  vivant  jjeu  scruxmleux,  et  dont  cette  cruelle 
éijitaijhe  ijerjjétue  le  souvenir  : 

Ci  gist  qui  sav'ait  si  bien  jirendre 
Et  qui  l’avait  si  bien  ax)pri.s 
Qu’il  aima  mieux  mourir  que  rendre 
Un  lavement  qu’il  avait  pris. 
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LES  PHARMACIENS  ET  LA  MORPHINE 

Au  moment  où  une  campagne  violente  est  menée 
contre  l’opium  et  ses  fumeries,  il  ne  faut  pas  oublier 
cet  alcaloïde  foudroyant,  autrement  pervers  que  le  suc 
de  pavot,  qu’est  la  inorpliiue.  A  Londres,  l’extrait  thé- 
baïque  est  vendu  ouvertement  chez  les  apothicaires;  en 
France,  les  chasseurs  des  restaurants  de  nuit,  les  cour¬ 
tiers  de  mauvaise  aloi,  et  certains  droguistes,  laissant 
sombrer  leurs  scrupules  sous  l’intérêt,  le  débitent  à 
toute  heure  et  à  tous  prix. 

Plus  répandue  chez  les  gens  d’un  certain  monde,  la 
noire  idole  est  surtout  «  un  péché  de  luxe  »,  comme  le 
dit  Laurent  Tailhade.  Nous  avons  vu  cependant  en 
correctionnelle,  une  pierreuse  qui  se  piquait  pour  échap¬ 
per  au  dégoût  de  sa  profession  nocturne,  et  un  peintre, 
qui  avait  imaginé  les  plus  invraisemblables  tours  pour 
voler  de  la  morphine.  Ce  qui  est  effroyable  aujourd’hui 
c’est  la  généralisation  de  ce  vice.  Sans  doute  ces  malades 
ont-ils  d’illustres  devanciers,  le  général  Boulanger, 
le  prince  de  Bismarck  et  Guy  de  Maupassant,  mais  ils 
devraient  siivoir,  au.ssi,  que  l’illustre  Charcot  et  Alphonse 
Baudet  n’ont  sacrifié  .ù  la  morphine  que  pour  échapper 
à  la  douleur  pendant  les  derniers  mois  de  leur  vie. 

Chaque  semaine  des  pharmaciens  comparaissent 
en  correctionnelle  pour  s’être  livrés  à  cette  vente.  Un 
de  ces  jugements  rendus  par  le  tribunal  de  la  Seine, 
dixième  chambre,  le  6  juillet  1912  {La  Loi,  30  juillet  1912) 
mérite  d’être  signalé. 

Il  s’agissait  d’un  pharmacien  M.  C...,  qui  avait  , 
délivré  à  la  femme  d'un  médecin,  Mnio  D...,  une  boîte 
d’ampoules  de  chlorhydrate  de  morphine,  avec  cette 
circonstance  qu’on  lui  avait  présenté  une  ordonnance 
paraissant  signée  du  mari,  et  par  laquelle  celui-ci  aurait 
demandé  des  ampoules  au  tarif  médical.  A  trois  reprises, 
la  domestique  obtint  de  nouvelles  ampoules  sans  nou¬ 
velle  lettre,  mais  elle  était  connue  de  l’employé,  qui 
ne  soupçonna  pas  la  supercherie. 

Les  troubles  qu’occasionnèrent  les  injections  de  mor¬ 
phine  chez  M"'”  B...,  déterminèrent  les  poursuites 
sur  lesquelles  a  été  rendu  le  jugement  dont  nous 
extrayons  les  passages  suivants  : 

*  Attendu  qu’il  n’y  a  pas  lieu  de  rechercher  si  l’article 
32  de  la  loi  du  21  Germinal  an  XI  sur  l’exercice  illégal  de 
la  pharmacie,  trouve  son  application  dans  l’espèce;  qu’il 
ne  s’agit  pas  de  la  vente  d’une  drogue  quelconque,  mais 
du  débit  par  un  pharmacien  de  chlorhydrate  de  morphine, 
pour  lequel  il  existe  des  règlements  spéciaux  ; 

Attendu  que,  contrairement  aux  prétentions  des  frères 
C...,  l’ordonnance  du  29  octobre  1846  ne  comporte 
ni  exception  ni  réserve  en  ce  qui  concerne  la  vente  des 
substances  vénéneuses  aux  médecins, qu’elle  s’applique 
à  tous  les  acheteurs,  aussi  bien  aux  médecins  qu’aux 
malades  ; 

Attendu  que  le  contrôle  du  législateur  pour  la  pro¬ 
tection  de  la  vie  humaine  et  de  la  satité  publique,  loin 
de  s’affaiblir,  tend  à  se  resserrer,  et  que  le  décret  du 
J"  octobre  1908  portant  règlement  d’administration 
publique  pour  la  vente,  l’achat  et  l’emploi  de  l’opium  et 
de  ses  extraits,  a  renforcé  les  dispositions  de  l’ordonnance 
du  29  octobre  1846  en  ce  qui  concerne  la  morphine; 

Attendu  qu’aux  termes  de  l’article  7  de  ce  décret,  les 
extraits  de  l’opium  officinal  ne  peuvent  être  vendus 
par  les  pharmaciens  que  pour  l’usage  de  la  médecine  ; 
que  cette  disposition  nouvelle  impose  aux  pharmaciens 
une  surveillance  extrêmement  rigoureuse  sur  tout 
débit  d’opium  ou  de  morphine  ; 


Qu’aux  termes  de  l’article  9  du  même  décret,  les 
extraits  de  l’opium  doivent  être  tenus  par  les  phar¬ 
maciens  dans  un  lieu  sûr,  placé  sous  leur  surveillance  et 
fermé  à  clé  ; 

Attendu  que  l’article  5  de  l’ordonnance  du  29  octo¬ 
bre  1846  qui  reste  applicable  à  la  vente  de  l’opium  et 
de  ses  extraits,  subordonne  la  vente  d’une  substance 
vénéneuse  par  un  pharmacien  à  la  prescription  d’un 
médecin,  chirurgien,  officier  de  santé  ou  d’un  vétéri¬ 
naire  breveté  ;  que  cette  pre.scriptiou  doit  être  signée, 
datée,  et  énoncer  eu  toutes  lettres  la  dose  des  dites 
substances  ainsi  que  le  mode  d’administration  du  médi¬ 
cament  ; 

Attendu  que  l’article  10  du  décret  du  i"  octobre  1908 
prescrit  que  des  registres  spéciaux  exclusivement  affectés 
à  la  vente,  à  l’achat  et  à  l’emploi  de  l’opium  et  de  scs 
extraits,  doivent  être  cotés  et  paraphés  par  le  maire 
ou  le  commissaire  de  police  ;  que  les  inscriptions  y  sont 
faites  de  suite,  sans  aucun  blanc,  rature  ni  surcharge  ; 
que  les  dits  registres  doivent  être  conservés  pendant 
dix  ans  pour  être  représentés  à  tonte  réquisition  de 
l’autorité  ; 

Attendu  que  l’ordonnance  du  29  octobre  1846,  dans 
son  article  3,  exige  que  les  inscriptions  sur  les  registres 
des  sub.stances  vénéneuses  indiqueront  la  quantité 
des  substances  vendues,  ain.si  que  les  nom,  profession 
et  domicile  de  l’acheteur,  et  que  l’article  6  de  la  même 
ordonnance  précise  que  les  pharmaciens  ne  rendront 
les  prescriptions  des  médecins,  que  revêtues  de  leur 
cachet,  et  après  y  avoir  indiqué  le  jour  où  les  substances 
auront  été  livrées,  ainsi  que  le  numéro  d’ordre  de  la 
transcription  sur  le  registre  ; 

Attendu  que  la  plupart  de  ces  dispositions  ont  été 
inobservées  par  les  frères  C...  ;  qui  ne  devaient  pas  se 
dessaisir  de  la  clé  du  lieu  où  la  morphine  est  placée,  et 
qu’ils  n’ont  pas  respecté  les  règles  de  l’enregistrement 
des  ordonnances  médicales  ; 

Attendu,-  qu’avertis  des  .subterfuges  innombrables 
auxquels  ont  recours  les  morphinomanes  pour  trom¬ 
per  les  pharmaciens,  ils  auraient  dû  interdire  à  leurs 
préposés  do  vendre  des  ampoules  de  morphine  sans 
qu’il  leur  en  soit  référé  ; 

Attendu  qu’il  existe  des  circonstances  très  atté¬ 
nuantes  en  leur  faveur  :  qu’ils  ont  été  trompés  par  la 
lettre  signée  faussement  du  nom  de  D...  » 

Par  ces  motifs,  le  tribunal  a  condamné  les  pharmaciens 
à  25  francs  d’amende  avec  sursis. 

Ce  jugement,  longuement  motivé,  peut  être  critiqué 
sur  un  point,  c’est  en  ce  qu’il  reproche  aux  inculpés 
d’avoir  laissé  la  clé  de  l’armoire,  où  étaient  les  ampoules, 
à  un  employé.  Sans  doute  l’ordonnance  de  1846  enjoint- 
elle  aux  pharmaciens  à  tenir  le  toxique  dans  un  endroit 
sûr,  fermé  à  clé,  mais  il  n’en  résulte  pas  l’obligation  pour 
le  pharmacien  de  conserver  sur  Itii  la  clé  de  l’armoire 
aux  poisons. 

Une  telle  interprétation  n’a  pu  venir  qu’à  l’idée  de 
juges,  envisageant  un  pharmacien  de  détail,  qui  doit 
exercer  personnellement,  et  non  des  industriels,  fabri¬ 
quant  en  gros,  qui  ont  des  chambres  entières  remplies  de 
toxiques. 

Cette  prescription  légale,  qui  ne  s’adapte  plus  aux 
réalités  de  la  vie  moderne,  aurait  donc  pu  n’être  pas 
relevée,  le  résultat  n’en  eût  pas  été  modifié,  mais  il  eût 
paru  plus  équitable  de  s’en  tenir  aux  autres  irrégu¬ 
larités. 

Adrien  Peyïei.. 

Bocteur  en  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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,érectionnès;«naliinentatiénÿ^ 

KOUNYS  LAGNEL 

Ferments  lactiques  sélectionnés  ensemencés 
sur  lait  maigre  et  stérile. 

::  Digestibilité  et  Tolérance  :: 

YOGHOORTH  LieiEL 

Ferment  Bulgare  sur  lait  gras 
et  condensé.  Suraliment  et 
::  hygiène  intestinale  agréable  :: 

BOUILLIE  MALTÉE 

::  Aliment  prédigéré  ;; 

des  enfants  et  grands  malades 


laboratoire  UGNEL  des^fttaÜx 


DESHÔPITAUX 


Pour  ne  pas  donner  aux  Enfants  n'importe  queue  Farine  a  n'importe  quel  Age 

ET  A  RllUlire  I  IN  A  e  normales  et  graduées 

■  ■  ■  H  lEi  vP  ■■■  1 Grains  de  Semence. 


préparées  par  G.  L.INAS,  Piiarmaclen  de  i-'cl.,  ex-interne  des  Hôpitaux,  Fondateur  du  ”  Lactarium  de  Versailles  ”,  pour 

ISTOTUJFtmSSSOAMS,  ET'GTDFi'.AJI^TS  et 

Jcr  Age.  —  Nourrissons  de  8  à  IB  mois . —  No  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Se  Age.  —  Bébés  sevrés.  Jusqu’à  8  ans . —  No  t  J  Neutre;  No  2  [  Xtafi-aîchissante ;  No  3  5  Astringente. 

3c  Age.  —  Enfants  au  dessus  de  8  ans  et  Adultes.  —  No  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Mennerle  électriaue  à  Vorsailles-Porchefcntain?.  *  Maison  de  Vente;  46,  Av.  de  Ségur,  PARIS.  Télénh.  74.9.37. 


BNQHiBN 

les  plus  sulfureuses  de  France 

{Soxivex-aines  dans  le  Traitement  à  domicile  des 

RHUMES,  LARYNGITES,  BRONCHITES,  MALADIES  DE  LA  PEAU 
- - :  AFFECTIONS  RHUMATISMALES  — ' 


S’expédient  en  Quarts,  Demies,  et  Bouteilles  entières. 
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lODALOSE 


GALBRUN 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUDLE,  ASSIMILABLE 


L’IODALOSB  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DU  PEPTONiODE 
Fremidre  Combinaison  direote  ot  entièrement  stable  de  l'Zode  aveo  la  Peptone 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.  GALBRUN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE. 

(Communication  au  XIII’  Congrès  International  de  Médecine,  Paris  iQ00)t 

Remplace  lodeetlodures 

dans  toutes  leurs  applications 

SANS  IODISME 

Arthritisme  -  Goutte  -  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  -  Asthme  -  Emphysème 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goïtre  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 

Vingt  gouttes  d’IODALOSE  agissent  comme  un  gramme  d'Iodure  alcalin. 

OOSEa  Moyemiebi  Cinq  a  vingt  gouttes  pour  les  Enfants,  dix  a  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 

Ne  pas  confonare  ulODALOSE,  produit  original,  aoec  les 
nombreux  similaires  parus  depuis  notre  communication  au  Congrès 
International  de  Médecine  de  Paris  1900. 

Aucune  combinaison  directe  de  ïlode  avec  la  Peptone  n'existait  avant  1896. 


Laboratoire  GALBRUN«18,Rue  Oberkampf,  paris. 


LABORATOIRES  A  DANIELt  BRUNET  5  RUL  DO  aWCTEUR  BLANCHE  PAKlSwi 
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AFFECTIONS  RHUMATISMALES 

RHUMATISME  AIGU  0  NÉVRALGIES 
GRIPPE  0  SCIATIQUE  0  GOUTTE 

Médication  interne 

Comprimés  Bayer  d’ Aspirine 


IDosés  à.  O  0-1’.  50 


TOUTE  GARANTIE  DE  PURETE  ET  D’EFFICACITE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

DOSE  :  de  deux  à  six  comprimés  par  jour. 

Médication  externe  i 


Spirosal  Bayer 


Succédané  du  Salicÿlate  de  Méthyle 
INODORE 

(MÊMES  INDICATIONS) 
ABSORPTION  RAPIDE 
N’IRRITE  PAS  LA  PEAU 


MODE  D'EMPLOI  ;  Usage  externe,  la  valeur  d'u 
demi-cuillerée  à  café  par  application. 


Laboratoire  des  Produits  "Bayer,  52,  Rue  Sedaine,  PARIS  {XP) 
M.  SAVÉ,  pharmacien  de  l'c  dasse 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


SILHOUETTES  MÉDICALES 

LE  PROFESSEUR  RECLUS 

Dessin  original 

PAR  GILB 
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nVO-LÉClTHINE 

RECONSTITUANT  Y 

i  par  EXCELLENCE 


NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
SURMENAGE,  CÜNVALESCENCE,  etc. 


UEsiTABUSSEMmS  POULENC  FRÈRES 

fABRIQUE  Dc  PRODUITS  CHIMIOUES  *  •  PARTS  • 


rt  K  ^  ri-  r-  .i  O  gr.  o5  ccnligr.  —  Dosb  :  G  par  jour,  on  3  fois,  un  pou  a 

DRAGEES  rrpas.  (Enfants:  a  à  4draK«-».) 

A  Kll  II  ir  “  °  TT-  loccntigr.  par  ciimiT.'-e  à  cafô  —  Dose  :  3  cuilleroi 

IXlUllsAXluiao  >  granule  par  jour.  (Enfanta:  I  àa  ciiillorcesiirafé.) 
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LES  LEÇONS  D’ANATOMIE 


LEÇON  D’ANATOMIE  DE  F.  GLISSON 
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FARINES  MALTÊES  JAMMET 


de  la  Société  d' Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


RIZINB  GRAMENOSE 

Crème  oe  Riz  maltèe  Avoine,  Blé,  Mais,  Orge 

ARISTOSE  SLÉOSE 

SE  DE  Blé  et  D'Avoine  maltés  Crème  de  Blé  total  maltée 

CÉRÉMALTiNE  AVENÔSE 

irow-Root,  Blé,  Orge,  M 

ORGÉOSE 

Crème  o'Orge  maltée 


LENTILOSE 


MALTÉE 


CEREALES  JAMMET  pour  DECOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  TOrgéose,  etc.,  etc. 


GRAND  HOTEL 

Majestic  Palace 

L.  SERVANT  propriétaire 


PARC  DE  4  HECTARES 

Toutes  les  Chambres  avec  Salle  de  Bains  ou 
Cabinet  de  Toilette  (Eau  courante  chaude  et  froide) 


STERILISATEURS  HELIOS 


(BREVETÉS  S.  G.  D.  G. 


- -  PRATIQUES  = 

SANS  DANGER  D’EXPLOSION 
=  N!  D'INCENDIE  = 


)eut  en  même  temps 
les  salles  d’attente. 


de  DÉSODORISANT  dr 


27,  rue  des  Petits-Hôtels 


37  fr. 

Demander  Notice  et  Prix  pour  ies  autres  modèie: 


«  Hier,  dans  la  rue  Saint-Honoré,  un  respectable  vieillard  tomba  frappé  d'une  attaque  d'apoplexie, 
c'en  était  fait  de  lui  si  par  hasard  le  célèbre  docteur  Cabassol,  qui  était  à  sa  fenêtre  au  n°  107,  ne 
s’était  empressé  de  voler  à  son  secours  ;  grâce  à  des  soins  intelligents  et  prodigués  avec  la  plus 
touchante  sollicitude,  le  malade  fût  promptement  rappelé  à  la  vie.  Notre  célèbre  docteur  Cabassol 
mettant  le  comble  à  sa  généreuse  conduite,  n’a  voulu  recevoir  pour  récompense  de  ses  soins  que  les 
remerciements  d'une  famille  qui  bénira  éternellement  son  nom  !  » 

—  Dites  donc,  c'est  vous  le  respectable  vieillard  en  question,  hier  vous  avez  manqué  de  tomber  en 
venant  me  voir,  vous  auriez  pu  vous  blesser  et  alors  j'aurais  pu  vous  secourir...  j'ai  arrangé  tout  çà 
d'une  manière  un  peu  plus  dramatique  pour  le  journal...  çà  ne  vous  fait  pas  de  mal  et  çà  me  ferait 
grand  bien! 

—  39  — 


—  XLVI — 


LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


Âdrêsse  iéttgrap 

RIONCAR-PARIS 


H.  CARRION  &  C“ 

==  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS  '  ' 


TÉLÉPHONE  : 

136-46-188-84 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  chaque  jour 

a  domicile  dans  Paris. 

La  Boutallle  (250  c.  c.)  ;  0  fr.  35.  —  L’abonnement  pour  50  bouteilles  :  15  tr. 

La  KEFIH.  aUment  complet  dérivé  du  lait,  essentiellement  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberculose,  cancer,  ccnvaleseenees, 

est  diurétique . . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac.  .  vcmissemonts, 

supplée  à  son  insuffisance .  . hypcpepsie,  cancer, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  entérites. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  les  indicaticns 
Haut  préparons  du  KÉfir  aoeo  du  lait  oomplètemsnt  écrémé,  prière  de  spécifier  KÉFIR  MAIGRE 


KÊFIROGÈNE  CARRION  permeUant  de  préparer  aei-miie  le  KÉFIR 


Le  flacon  de  DIX  doses. 


A  ceux  qui  craignent 
te  Café  ordinaire,  le 

SANKA 

CAFÉ 

NATUREL  VÉRITABLE  EN  GRAINS 

DÉCAFÉINÉ 

est  tout  indiqué, 
a  est  le  Café  des  NERVEUX 
GOUTTEUX 
CARDIAQUES 
ARTÉRIO=SCLÉREUX 

Il  est  parfait  pour  aromatiser 

le  lait  des  malades,  etc... 

Echantillon  et  Brochure  sur  demande 

Eugène  MAX 

31,  rue  des  Petites -Écuries,  Paris 


thermes  urbains 


H  avec  buveue  H  PENSIONNAIRES-EXTERNES 

«'"'nriurolles  ^  ■  Nciinastljci]ic  -  Morphinoniaiiie  -  Dictétiqlie  - 
-Hydrotbérapie  -  EIcctrotbcrapic-Air  cljalid- 
Clircsde  Plorribicrcs.Lbxciiil.Châtcl-Güyoty.VicIfy 
15.  Rue  Chàteauhriand  et  2.I{ueLordByroaiCiiAMPs  £mÈES) 
tél.5']0-24-  Médecin  Directeur: DT L.DERECQ 


FORMULAIRE 

Spécialités  Pharmaceutiques 

Par  le  Docteur  H.  6ARDETTE 

igiS.  Un  volume  in-i8  de  400  pages,  c.artonnc .  3 
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MENU  DES  GRANDS  ENFANTS 

10  PEXIT  DÉJEUNER  DU  MATIN 
Six  dattes 

Ivait  de  poule  avec  biscottes 
Ou  :  Deux  bananes. 

Tapioca  au  lait. 

0«  ;  Une  orange. 

Semoule  au  lait. 

20  DÉJEUNER  DE  MIDI 
Purée  de  haricots 
Fromage  blanc 
Abricots  tapés 
Ou  :  Un  merlan  frit. 

Pruneaux  cuits. 

Confiture  d'oranges  Picon. 

Ou  :  Nouilles  gratinées. 

Fromage  de  gruyère. 

Marmelade  de  pommes. 

3“  DÎNER 

Potage  à  la  crème  de  poireau 

Croquettes  de  pommes  de  terre 
Soufflé  à  l’arrow-root 
Ou  :  J  ulieniie  au  riz. 

Carottes  nouvelles  à  la  crème 

CEufs  à  la  neige. 

Ou  :  Soupe  mitonnée  avec  œuf. 

Asperges  à  la.  sauce  blanche. 

Soufflé  au  fromage. 

RECETTE  : 

Soufflé  à  l’arrow-root.  ■ —  Faire 
fondre  une  tablette  de  chocolat  à 
l’entrée  du  four.  Lui  incorporer 
l’appareil  à  soufflé  préparé  comme 

I.  —  Délayer  435  grammes 
d’arrow-root  avec  un  décilitre  de  lait 
froid.  Ajouter  de  30  à  40  grammes  de 
sucre  et  une  très  légère  pinc(fc  de  sel. 

Faire  bouillir,  retirer  du  feu, 
ajouter  deux  jaunes  d’œufs,  mé¬ 
langer  et  passer  à  la  mousseline. 

Incorporer  deux  blancs  d’œufs 
fouettés.  Parfumer  à  volonté. 

Cuisson  :  remplir  de  cet  appareil 


DIÉTÉTIQUE 

une  timbale  spéciale  (en  métal  ou 
en  porcelaine  à  feu)  beurrée  et  sau¬ 
poudrée  de  sucre  fin  et  mettre  à 
cuire  dans  un  four  à  température 
modérée  :  servir  aussitôt. 

Da  base  de  ce  soufflé,  l’arrow- 
root,  est  de  facile  digestion  pour  les 
enfants  ;  de  plus,  la  farine  d’arrow- 
root  donne  le  même  volume  qu’mie 
quantité  lo  fois  plus  grande  de  farine 
de  blé. 

II.  —  Mettre  dans  une  petite 
casserole  de  30  à  40  grammes  de 
sucre,  deux  jaunes  d’œufs  et  une 
très  légère  pincée  de  sel.  Mélanger 
à  la  spatule. 

Délayer  avec  uii  décilitre  de  lait 
bouillant.  Tenir  un  instant  sur  le  feu 
en  remuant.  Retirer  du  feu. 

Incorporer  deux  blancs  d’œufs 
fouettés.  Parfumer  à  volonté. 

Même  mode  de  cuisson. 

De  parfum  incorporé  peut  être 
soit  de  la  vanille,  soit  du  zeste  de 
citron  ou  d’orange, 

(P.  Mon’i'agné  et  Di  Regnauet.) 

1“  PETIT  DÉJEUNER  DU  MATIN 
Une  orange 

Thé  au  lait  et  pain  grillé 
Ou  :  Une  pomme. 

Café  au  lait  et  biscottes  beur- 

Ou  :  Compote  de  pruneaux. 

Cacao  au  lait  et  petits  beurres. 
2“  DÉJEUNER  DE  MIDI 
Abricots  cuits 
Gruyère 
Riz  au  lait 

Ou  :  Omelette  aux  fines  herbes. 
Bouillie  à  la  Gramenose. 
Mendiants. 

Ou  :  Pommes  de  terre  à  l’étuvée. 
Asperges  à  l’huile. 

Figues  de  Smyrne. 


Potage  crème  d’orge  ' 
Epinards  aux  œufs  '  ; 

Confiture  de  cerises 
Ou  :  Potage  gras  au  tapioca. 

Haricots  panachés. 

Pommes  au  four. 

Ou  :  Croûtes  au  pot. 

Croquettes  de  pommes  de  terre. 

Crème  au  lait. 

RECETTE  : 

Comment  on  prépare  le  riz  au  lait. 
—  Prenez  ;  125  grammes  de  riz 
Caroline  ; 

50  grammes  de  sucre  ; 

4  décilitres  défait  ; 

Une  pincée  de  sel. 

Cannelle,  vanille,  zeste  de  citron 
ou  d’orange  pour  parfumer. 

Davez  le  riz  à  l’eau  froide,  met- 
tez-le  dans  une  casserole  avec 
5  décilitres  d’eau  froide  et  faites-le 
bouillir  en  plein  feu  en  le  remuant 
avec  la  spatule. 

Egouttez-le  et  lavez-le  à  l’eau 
tiède. 

Remettez  le  riz  bien  égoutté  dans 
la  casserôle  ;  mouillez-le  avec  le  lait 
préalablement  bouilli  avec  le  sucre, 
ajoutez  le  sel  et  le  parfum  ;  faites 
partir  sur  la  plaque  du  fourneau  en 
disque.  Quand  l’ébullition  est  bien 
en  train,  mettez  à  cuire  à  couvert, 
au  four,  pendant  trente  à  trente- 
cinq  minutes. 

Aboulez-vous  lier  aux  œufs  le  riz 
au  lait,  ajoutez  344  jaunes  d’œufs 
après  cuisson  totale  ;  mélangez  à  la 
fourchette  délicatement,  pour  ne  pas 
briser  les  grains  de  riz.  On  peut 
ajouter  une  petite  quantité  de 
beurre. 

(Dfl  mère  et  l'enfant). 


Inhalations  contre  l’asthme. 

On  se  servira  d’une  solution  à 
base  d’adrénaline,  d’atropine  et  de 
cocaïne. 

1“  Solution  d’a- 

dréiialine  ...  û  r  p  1000.  y  ce 
2»  Suif,  d'alro- 

Pinc .  O  gr.  10  l 

Chlorhydrate  de  '  i  ce. 

cocaïne .  o  gr.  25  \ 

Eau  distillée...  10  cc.  ' 

dont  on  mettra  dans  l'inhalateur 
XVIII  gouttes  de  la  solution  ri°  i  et 
II  gouttes  de  la  solution  n»  2.  Ces 
inhalations  ont  souvent  donné  d’ex¬ 
cellents  résultats  dans  les  cas  où  les 
iodures,  l’arsenic,  la  lobelie,  etc... 
avaient  été  utilisés  en  vain. 

(Staubei.) 

Injections  contre  la  lèpre. 

M.  Jeansclme  obtient  de  bons 
•ésultats  dans  le  traitement  de  la 
èpre  en  faisant  des  injections  intra- 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


musculaires  j 
vante  (Noiré)  : 

Huile  de  chaiilmoogra  lavée  à 
l’alcool  et  filtrée  sur  coton.  20  gr. 

Camphre.'.' ô  50 

Vaseline  pure .  20  gr. 

On  stérilise  à  110“  et  on  fait  des 
ampoules  de  5  centimètres  cubes. 


Ces  injections  ne  1 
loureuses. 

Contre  la  constipation. 
Dames  d’Agar-agar  cou¬ 
pées  en  morceaux  d'un 

centimètre  au  plus .  roo 

Abanillinc  pour  aromatiser. 


Dbie  cuillerée  à  café  le  soir  en 
même  temps  qu’une  tasse  à  thé 
d’infusè  sucré  quelconque  (thé  léger, 
maté,  tilleul,  camomille). 

On  peut,  eu  cas  d’insuccès,  admi¬ 
nistrer  en  meme  temps  l’une  des 


Extrait  de  belladone . . . 
Poudre  de  belladone  . 

(racine) . 

Poudre  de  jusciuiaine. . . 

Pour  I  pilule,  2c 
ou  bien  : 

Podophylliu . 

Poudre  de  Case-ara . 

Extrait  de  jusquiame.. . 


O  pareilles. 

(IP  Dabesse.) 

Contre  In  phtiriase. 

De  D'  Poulet,  de  Dille,  conseille 
avec  succès,  en  plus  d’un  savonnage 
2  fois  par  semaine,  l’application 

quotidienne  pendant  15  jours  de  la 
pommade  suivante  : 

Essence  d’origan _  \ 

—  de  verveine  . .  f 

—  de  thym  ....  1  ““  go'tHes 

—  de  géranium  .  ’ 

Microcidine .  o  gr.  ro 

Cire  blanche . .  5  gr. 


95  gr.  ^ 


PLUS  RAPIDE  /Seinture  cL'IooLe  .  Ca.tap£a.sinei  sinapisés , 

PLUS  ENERGIQUE  •  3  ÛucLtés:  tbermiciuei ,  Poiates  de  ff 

PLUS  PROPRE  (  Pa.piers  à  Co.  riontarclc  ,  etc  ... 

Ciliauliffons  -.Xaboratoire  Boudin ,  Tîeiiilniantant-Tctrii  ^DêpôL  Général -.Sini 


PAS  Lfl.PEfia 

:i  ,SI,  nicM-le-Comte .Paris. 


€tixir 


deVIRGINIE 

IMYRDAHL 


(H  AM  AM  ELIS  ET  CAPSICUM) 


Souverain  contre  : 


VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HEMORROÏDES 

Accidents  de  la  Puberté  *ct  de  la  Ménopause  (CoagtsHons  et  Himerngits} 


Échintillon  gratuit  ;  PRODUITS  NYRDAHL, 
ao.  rue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
>  PrlxdunaGon:4fr.50. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MÉDICALE.  —  L'action  curative  de  la  leuco- 
cytolyse  provoquée  par  l’irradiation  de  la  rate 
(I.  Manoukhine  (Saint-Pétersbourg),  21  mai  1913)- 
La  leucocytolyse  joue  un  rôle  antitoxique  et  anti- 
infectieux  des  plus  nets.  On  peut  la  provoquer  artifi¬ 
ciellement,  par  irradiation  de  la  rate,  en  se  servant  de  doses 
de  rayons  X  d’une  intensité  appropriée.  Mais  U  faut 
éviter  de  comprendre  le  joie  dans  cette  irradiation,  car  cet 
organe  est  l’antagoniste  de  la  rate  eu  ce  qui  concerne 
la  fonction  leucocytoly tique .  de  celle-ci.  Eu  irradiant 
la  rate,  «  ou  peut  utiliser  de  la  manière  la  plus  large  les 
substances  qui  se  trouvent  dans  les  leucocytes,  attendu 
que  non  seulement  nous  détruisons  dans  ce  cas  d’une 
façon  intense  les  leucocytes  et  remplissons  ainsi  le  plasma 
sanguin  de  divers  anticorps,  mais  nous  stimulons  encore 
la  production  des  globules  blancs,  qui  se  détruisent  dans 
le  sang.  » 

GAZETTE  DES  HDPITAUX.  —  Étude  clinique  sur  l’occlu¬ 
sion  lente  et  progressive  de  l’intestin  grêle  (A.  M.\- 
ïHiEu,  22  mai  1913). 

Il  existe  une  forme  de  sténoses  incomplètes,  progrès" 
sives  de  causes  variées  et  qu’il  est  nécessaire  de  dépister 
de  bonne  heure  ;  elles  ne  présentent  pas  le  tableau  de 
l’occlusion  intestinale  totale  ;  mais,  tel  qu’il  est,  l’ensem¬ 
ble  symptomatique  doit  amener  très  vite  au  diagnostic 
de  la  sténose  incomplète  et  à  l’intervention  chirurgicale, 
bien  avant  qu’il  se  soit  établi  des  accidents  permanents 
de  sténose.  «  L’idéal  est  ici,  comme  toujours,  d’opérer 
à  froid,  entre  deux  crises  ;  c’est  beaucoup  moins  dange¬ 
reux  que  d’intervenir  d’urgence  en  pleine  occlusion.  » 
Dans  les  cas  de  ce  genre,  on  trouve  à  l’examen  radios, 
copique  des  anses  intestinales  très  dilatées,  et  dans  l’inté¬ 
rieur  du  liquide  bismuthé  à  des  niveaux  différents.  «  Elles 
ont,  suivant  l’expression  de  M.  Béclère,  l’as/Jcc/  de  tuyaux 
d'orgue  juxtaposés..} 

DULLETIN  MÉDICAL.  — Le  traitement  des  hémoptysies 
graves  par  l’extrait  d’hypophyse  en  injections 
intra-veineuses  (A.  Peicque,  24  mai  1913). 

Avec  les  précautions  indiquées  par  Rist  (dilution 
d’un  demi-centimètre  cube  dans  le  sérum  physiologique, 
injection  très  lente),  la  pituitrine  en  injection  intra-vei¬ 
neuse  semble  un  moyen  très  actif  contre  les  hémoptysies. 
JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  La  ponction  des  épan¬ 
chements  péricardiques  par  la  voie  épisgastrique 
(procédé  sous-xiphoïdien  de  Marfan)  (G.  Ui.ucii- 
MANx,  24  mai  1913). 

Le  procédé  sous-xiphoïdien  est  le  plus  rationnel,  le 
plus  simple  et  le  plus  sûr  de  tous  les  modes  de  ponction 
du  péricarde. 

Rationnel,  parce  qu’il  ponctionue  au  point  où  le  liquide 
se  collecte  le  plus  précocement  et  le  plus  abondamment. 

Simple,  parce  que  sa  teclmique  est  précise,  aisée  et  à 
a  portée  de  tous  les  praticiens. 

Sûr,  parce  que  l’instrument  chemine  dans  du  tissu  cel¬ 
lulaire,  parce  que  le  fond  du  péricarde,  refoulé  par  l’épan¬ 
chement,  est  loin  du  cœur,  se  mettant  ainsi  hors  d’at¬ 
teinte. 

PROGRÈS  MÉDICAL.  — ■  Existe-t-il  une  polynévrite  par 
intoxication  carbonée  (H.  Ceaude,  24  mai  1913). 
Les  paralysies  observées  chez  les  individus  ayant 
été  e.xposés  ù  des  émanations  de  gaz  d’éclairage  ou  de 
CO  sont  le  plus  souvent  sous  la  dépendance  de  lésions 
d’hémorragie,  ramollissement  et  œdème  des  centres  ner¬ 
veux  ou  de  lésions  méningées.  Certaines  paralysies  peu¬ 
vent  être  tovitefois  la  conséquence  d’altérations  des 
plexus  ou  des  nerfs  (hémorragies  interstitielles,  troubles 
ischémiques,  compression  par  hémorragie  ou  œdème  de 
voisinage) . 

Lorsqu'on  a  sous  les  yeux  le  tableau  d'une  polynévrite 


généralisée  des  membres  inférieurs  ou  des  quatre  membres 
il  faut  songer  à  l'existence  de  troubles  nerveux  d’origine 
toxique  ou  toxi-infectieuse,  et  surtout  à  la  polynévrite 
alcoolique  dont  l'apparition  peut  être  favorisée  par  l'empoi¬ 
sonnement  oxycarboné. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  —  Prothèse  paraffi¬ 
nique  et  difformités  nasales  (Lagarde,  24  mai  1913). 
«  L’appropriation  exacte  de  la  paraffine  à  des  cas  variés , 
à  l’état  de  laxité  ou  de  réaction  de  la  peau,  l’adjonction 
judicieuse  d’une  petite  intervention  chirurgicale  préala¬ 
ble  (débridenient  et  ramollissement  des  cicatrices,  résec¬ 
tion  endo-nasale  osseuse  ou  cartilagineuse,  autoplasties, 
etc...),  sont  autant  de  facteurs  qui  mettent  à  contribution 
la  prudence,  l’expérience,  la  sagacité  et  l’initiative  de  l’opé¬ 
rateur  et  transforment  en  un  résultat  brillant  une  correc¬ 
tion  qui,  autrement,  pourrait  n’être  que  banale  et  vul- 

CLINIQUE.  -T-  Les  poudres  soufrées  dans  le  traite¬ 
ment  des  états  séborrhéiques  (R.  Sabouraud, 
23  mai  1913). 

En  insufflant  avec  un  soufflet  à  pyrèthre  de  la  poudre 
soufrée  à  travers  la  chevelure,  on  obtient  dans  la  sébor¬ 
rhée  féminine  des  résultats  thérapeutiques  peut  être  meil , 
leurs  que  ceux  que  donne  la  lotion  soufrée  de  Vidal, 
'l'rois  soirs  par  semaine  on  insuffle  raie  par  raie  et  ou  étale 
avec  les  doigts  de  l’autre  main  une  petite  quantité  de 
la  poudre  suivante  : 

Poudre  de  lycopcde . 

Poudre  d’ir:s . • .  j 

Oxyde  de  zinc .  .iîii  10  trammes. 

'laïc . . . y 

Koufre  précipité,  lavé . 

('l'amiser  et  mélanger  avec  soin.) 

On  entourera  ensuite  le  cuir  chevelu  d’une  fine  gaze  de 
soie  pour  éviter  que  la  poridre  ne  tache  abondamment 
la  peau  des  joues  et  du  cou,  souvent  très  sensibles  à  l’ac¬ 
tion  du  soufre. 

PROVINCE  MÉDICALE.  ■ —  Contribution  à  l’étude  des 
ostéo -périostites  post-typhiques  (S.  P.  Tourneux 
et  A.  Gixesty,  24  mai  1913)- 

«  Dans  un  laps  de  temps  relativement  court,  il  nous  a 
été  donné  d’observer  l’ostéite  post-typhique  chez  quatre 
sujets  sous  quatre  a-pects  différents.  »  Trois  fois,  il  existait 
du  bacille  d’Eberth  pur,  une  fois  seulement  le  pus  était 
absolument  stérile. 

LYON  MÉDICAL.  —  Les  données  de  l’anatomie  patho¬ 
logique  et  le  problème  de  la  sclérose  en  plaques 
(L.  Bériee,  25  mai  1913)- 

La  sclérose  en  plaques  au  point  de  vue  clinique  et  ana¬ 
tomique  apparaît  comme  le  terme  éventuel  de  certaines 
myélites  ou  méuingo-encéphalites  diffuses  :  les  enquêtes 
étiologiques,  dans  les  cas  où  elles  peuvent  être  menées  à 
bien,  ajoutent  à  ces  faits  que  la  myélite  originelle  n’a,  en 
elle-même,  aucune  spécificité. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BORDEAUX.  —  A  propos  du 
traitement  médical  de  la  tuberculose  rénale  (J. 
Oraison,  25  mai  1913). 

Il  est  possible  qu’à  la  phase  de  début,  les  injections 
d’I.  K.  de  Spcngler  arrêtent  l’évolution  des  lésions.  Seul 
l’avenir  nous  l’apprendra.  «  Mais  si  j’accepte  l’essai  de 
ce  traitement,  c’est  surtout  parce  que  j’estime  qu’on  est 
autorisé  à  tout  essayer  avant  de  se  décider  à  enlever  un 
rein  qui  fonctionne,  apparemment  tout  au  moins,  auss 
bien  que  son  congénère  et  qui  ne  présente  que  quelques 
symptômes  très  légers.  Même  avec  des  signes  très  frustes, 
si  la  fonction  du  rein  malade  laisse  à  désirer  si  peu  que  ce 
soit,  la  néphrectomie  hâtive  reprend  tous  ses  droits. 
J  e  crois  que  c’est  là  le  seul  terrain  sur  lequel  il  faille  se 
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TUBERCULOSE  •  LYM  PH  ATISM  E  •  AN  ÉIVI I  E 

9. 


TRA I T  EM  EN  T  Di  LA  TUBERCUL  OSE 


LA  RÉCALCIFICATION 

Ne  peut  être  ASS  UREE 
d'une  façon  CERTAINE 

PRATIQUE 


QUE  PAR  LA 


TRI  CALCINE 


A  BASE  DE  SELS  CALC/CX/ES  RENDUS  ASSIMILABLES 


EN  CACHETS  COUPRIMES  POUDRE 


LA  TR/CALC/NEest  vendue 

1^1,  Poudre  ■  Comprimés -Cachets 

TRICALCINE  iUKl  f/àcon  pour  30 J  ours  de  traifemeut 

ou  /a  boite  de  60  cacbets 

lyi  Il  I M  CACHETS  seu/ement  dosés  exaclement  à 

TRICALCINE  PI  ult  YLARol  N  El 

j|  M  ne M  M I  I  M  CE  CACHETS  seu/ement  dosés  exactemenfè 

CINE  AUKCHALinCL  ,  5 gouttes  de  so/ulion  dAORÉNAUNEdu millième 

' par  cachet.  Of/aBoile  de 60 cacAets 

Quelques  appréciations  sur  l’efficacité  de  la  TRICALCINE 


TRICALCINE  ADRENALINEE 


.  1  .  .  Siçnd  :  FELICE  LO  BIANCO,  Signé  :  D>  GALISSOT 

A.al  Hoiel-Dinu.Paris  |  Méd.  Assistant  au  Sanatorium  de  Montana  (Suisse)  |  U  Roneq  (Nord). 

Échantll.  et  LiUÉrature  sur  demande.  Laboratoire  des  Produits  SCIENTIA,  42,  rue  Blanche,  PARIS 


^  -  DYSPEPSIE  NERVEUSE  »  TUBERCULoSy^^#. 


ARIE  DENTAIRE  »  TROU  B  LES  DE  DENTiTl  O  N 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Le  béribéri  dans  l’Amérique  du  Sud.  (S.  B.  Doyi,e, 

'  New  York  Medical  Journal,  ig  avril  1913). 

Contrairement  à  l’opinion  généralement  répandue 
qui  localise  le  béribéri  exclusivement  en  Chine,  cette 
maladie  sévit  activement  en  Amérique  du  Sud  sur  la  côte 
depuis  l’Amazone  jusqu’à  Rio  de  la  Plata.  Vue  affection 
semblable  se  rencontre  parmi  les  pêcheurs  de  la  Nouvelle- 
Angleterre  qui  fréquentent  le  grand  banc  de  Terre-Neuve 
et  patini  les  marins  du  golfe  de  l’Alabama. 

Il  semble  extrêmement  probable  que  la  cause  véri¬ 
table  de  cette  maladie  est  un  inicroorganisme  qui  se 
trouve  fréquemment  dans  le  riz,  le  poisson  ou  l'eau. 
Le  béribéri  ne  parait  pas  directement  contagieux,  mais 
comme  la  irériode  d’incubation  dure  d’un  à  trois  mois,  les 
individus  atteints  peuvent  quitter  la  région  où  ils  ont 
primitivement  séjourné  et  apparaître  comme  des  cas 
sporadiques  de  béribéri  dans  des  pays  très  lointains. 
Les  Européens  peuvent  donc  être  atteints  par  cette  affec¬ 
tion  au  même  degré  que  les  Jaunes  s’ils  partagent  la 
même  alimentation  (riz  et  poisson) . 

Sur  la  valeur  pratique,  les  indications  et  les  contre- 
indications  du  pneumothorax  cirtificiel  dans  le 
traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire. 
(R.  BURNA.ND,  Revue  médicale  de  la  Suisse  Romande, 
20  avril  1913). 

Le  directeur  du  Sanatorium  populaire  de  Leysin  a  eu 
l'occasion,  depuis  quatorze  mois,  d’appliquer  le  pneumo¬ 
thorax  artificiel  à  38  tuberculeux  pulmonaires.  Voici 
la  conclusion  pratique  qu’il  en  a  tirée  :  «  La  méthode 
de  Porlaiiiui  constitue  uii  très  grand  progrès  dans  le 
traitemeut  de  la  tuberculose  pulmonaire,  à  condition 
qu’on  l’interprète  comme  elle  doit  l’être  praticjuement  : 
nullement  comme  une  méthode  applicable  à  tous  les  cas, 
légers  ou  graves,  de  tuberculose  unilatérale,  mais  comme 
une  dernière  re.ssourcc,  encore  très  riche  de  promesses, 
à  proposer  à  des  malades  sans  elle  fatalement  condamnés.  » 
Le  diagnostic  de  la  rage  par  la  démonstration  du 
parasite  spécifique.  (Negki  Luzzani,  Pathologlca, 

Dans  l'état  actuel  de  nos  comiaissauces,  la  recherche 
des  corpuscules  de  Ncgri  constitue  le  moyen  le  plus 
sûr  du  diagnostic  rapide  de  la  rage,  non  seulement  chez 
le  chien,  mais  chez  tout  animal  susceptible  de  contracter 
'infection  rabique.  On  recherchera  de  préférence  le  para¬ 
site  au  niveau  de  la  corne  d’Ammou  où  il  se  trouve  d’une 
façon  plus  précoce  et  plus  abondante.  Dans  un  petit 
nombre  de  cas  (3-5  p.  loo)  où  l’exameii  microscopique 
a  été  négatif,  on  rencontre  une  inoculation  positive. 
Vaccination  contre  diverses  infections  avec  des 
microorganismes  vivants  (îIeïhodede  Bësredka). 
(W.  Broughton-Ai.COCK,  The  Lancet,  26  avril  1913). 
VV.  Broughton-Alcock  a  poursuivi  à  l’Institut  Pasteur 
de  Paris  l’étude  de  la  vaccination  humaine  avec  des 
microorganismes  vivants  ;  il  publie  les  résultats  de  ses 
recherches  faites  sur  igo  malades  et  qui  complètent  ceux 
qu’il  a  obtenus  avec  le  bacille  d’Ebcrth  vivant  sensibi¬ 
lisé.  Ses  travaux  ont  été  dirigés  contre  les  infections  à 
staphylocoques,  à  streptocoques  et  à  gonocoques.  Il 
n’a  pu  commencer  encore  dos  recherches  avec  le  pneu¬ 
mocoque.  Les  résultats  les  plus  favorables  ont  été  obtenus 
dans  les  strepto  et  staphylococcies.  La  vaccmation  avec 
le  gonocoque  vivant  est  moins  satisfaisante  et  parait  d’une 
technique  fort  délicate. 

Le  traitement  des  cas  d’hypertension  confirmée. 
Du  danger  de  l’emploi  d’une  thérapeutique  ac¬ 
tive  pour  l’abaisser  (A.  Mak'TI.e,  The  Lancet, 
3  mai  1913). 


Chez  certains  hypertendus,  la  tension  artéçielle  ne 
varie  pas,  quels  que  soient  les  moyens  thérapeutiques 
dont  on  use  pour  l’abaisser  et  il  est  dangereux  d’employer 
dans  ces  cas  les  vaso-dilatateurs. 

«  Si  malgré  notre  régime  et  notre  traitement,  la  pression 
continue  à  rester  élevée  lorsqu'on  a  suivi  le  malade 
durant  plusieurs  mois,  il  faut  en  conclure  que  l’on  se 
trouve  eu  présence  d’un  cas  dans  lequel  la  tension  reste 
au-dessus  de  la  normale  d’une  façon  permanente.  On 
ordonnera  au  malade  de  continuer  son  régime  et  tant 
qu’il  ne  présentera  pas  des  signes  inquiétants,  on  lui 
conseillera  de  continuer  à  travailler,  pourvu  qu’il  évite 
le  surmenage  et  les  excitants.  Nou's  n’userons  pas  de  moyens 
actifs  pour  abaisser  la  tension, "en  nous  souvenant  qu’il 
est  probablement  avantageux  et  nécessaire  pour  notre 
malade  de  garder  une  tension  aussi  élevée  ».  On 
n’emjrloiera  donc  que  rarement  les  nitrites,  excepté 
dans  les  cas  d’urgence  ;  on  usera  prudemment  de  Tiodure, 
sauf  si  l’on  trouve  dans  les  antécédents  quelque  histoire 
de  syphilis.  L’extrait  de  gui  ne  paraît  pas  donner  de  résul¬ 
tats  marqués. 

L’aortite  syphilitique  (P''  Oberxdorper.  Munch.medlz. 

Wochenschrift,  11  mars  1913). 

En  deux  ans  et  denii,'sur  1436  autopsies,  le  1”  Obern- 
dorfer  a  constaté  99  cas  d’aortite  spécifique,  (près  de  7  p.  100) . 
D’après  lui,  la  sypliilis  de  l’aorte  serait  après  la  tuberculose 
et  le  cancer,  la  cause  de  mort  la  plus  fréquente.  Quant  à 
l’origine  toujours  syphilitique  des  aortites  chroniques, 
elle  apport  clairement  des  recherche.^  de  Gruber  qui,  dans 

tive.  {Muncli.  msd.  Wocli.  1912). 

Contribution  à  la  pathogénie  de  la  paralysie  récur¬ 
rentielle  gauche  dans  le  rétrécissement  mitral  (H. 

Dorëxdorf,  Berl..  klin.  woch.,  19  mai  1913). 

Ortner,  le  premier,  en  1897  a  rapporté  deux  observa¬ 
tions  de  paralysie  récurrentielle  au  cours  d’un  rétrécis¬ 
sement  mitral  :  «  La  dilatation  de  l’oreillette  gauche  est 
telle  que  le  nerf  récurrent  est  comprimé  contre  la  crosse 
de  l’aorte  ;  le  nerf  se  dégénère  et  il  s’ensuit  une  paralysie 
de  la  corde  vorale  gauche.»  Depuis  on  a  signalé  plusieurs 
observations  cliniques  et  autopsiques  qui  semblent  venir 
à  l’appui  de  l'hypothèse  d’Ortuer. 

Cependant  une  simple  étude  des  rapports  de  l'aorte  pul¬ 
monaire  avec  la  crosse  aortique  aurait  pu  démontrer  que 
la  compression  récurrentielle  au  cours  de  la  diastole  auri¬ 
culaire  était  purement  imaginaire;  et  Dorendorf  fait  une 
critique  serrée  des  divers  examens  nécropsiques  invo¬ 
qués  à  l’appui  de  cette  thèse. 

Depuis  deux  ans,  il  a  eu  l’occasion  d’observer  quatre 
cas  de  sténose  mitrale  avec  paralj-sie  récurrentielle. 
Chez  une  mitrale  de  46  ans,  qui  avait  présenté  à  plusieurs 
reprises  de  l’insuffisance  cardiaque,  la  paralysie  récur¬ 
rentielle  ne  survint  qu’une  fois  et  fut  certainement  due 
à  de  la  péricardo-niédiastinite  comme  le  montra  l’examen 
radiologique.  Une  semblable  observation  concerne  une 
jeune'  fille  de  17  ans.  Chez  une  enfant  de  9  ans  qui 
présentait  une  maladie  mitrale  d’origne  rhumatismale, 
morte  en  asystolie  avec  œdèmes  généralisés,  il  semble 
bien  (enl’absence d’autopsie)  que  les  signes  de  médiastiiic- 
péricardite  constatés  durant  la  vie  suffisent  à  élucider 
la  cause  de  la  paralysie  récurrentielle.  Le  dernier  cas 
concerne  un  ouvrier  de  28  ans  atteint  d’endo-péricàrditc 
rhumatismale  ;  malgré  une  compensation  parfaite  de  sa 
cardiopathie,  il  garda  plusieurs  mois  sa  paralysie. 

En  résumé,  la  médiastinite  et  la  médiastino-péricar- 
dite  sont,;ponr  Dorendorf,  la  cau.se  unique  de  la' paralj'sie 
récurrentielle  au  cours  de  la  sténose  m'trale. 
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TaWettesdeCatilloa  r 'J  |  ■«U  _ _ ^obésité 
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'  •  ■■  Titré,  Stérilisé.  Goût  agréable.  Tolérance  parfaite.  Elficaolté  certaine.  2  à  8  par  Jour. 

principe  iodé,  même  usage.  Pnix  :  3  fr.  —  OATILLON.  3,  Boulev^  St-Martin. 


Granules  de  Catillon  I 


ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒOÈItf'S,  AITectfons  MITRALES,  GAROIOPATHIES  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  etc. 


^Nombre  de  Strophantus  sont  inertes,  d'autres  toxiques;  ies  teintures  sont  infidèles,  exiger  la  Signatiire  CATILLOH^T 
£rix  de  l'^caiémle  de  (Uidtcine  pour  "SlrofianlBS  et  ^ttophuBtine",  ÿiiaült  i'Qr  Sxpos.  nniv,  i900,  ^ 


UI^OEIREIS  VARIQUEUX 

A  L’Antiphlogistine  absorbe  le  pus  et  les  micro- 
-  ^  organismes  qui  s’opposent  à  la  cicatrisation  : 

^ ^  •  yt»  c’est  pourquoi  elle  guérit  les  ulcères  et  les 

plaies  infectées,  après  un  temps  plus  ou 
wv  moins  long  selon  leur  gravité  et  leur  ancien- 
neté.  En  tout  cas  l’amélioration  est  rapide  et 
Cataplasme  à  base  de  Glycérine  dès  la  première  application  il  est  possible  de 

.  ,,  .J.  -  .  t  se  rendre  compte  de  l’efficacité  du  remède. 

Aseptique  -  Absorbant  .  a  chaleur  durable  une  application  chaude  tous  les  deux  jours 

suffit  sans  autres  soins  ni  repos. 

En  vente  dans  toutes  les  Pharmacies.  Echantillons,  Littérature  et 
vente  en  gros  :  Pharmacie  B.  TILLIER,  116,  rue  de  la  CeuTention,  PABIS 


Les  Analyses  ü’Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
sclentmque,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  Insignifiant  de  0  fr.  25. 


Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d'un  élégant  portefeuil..-  facilement 
iranroortable  dans  la  poche,  se  présentent  sous  3  modèles  : 

!•  Trousse  Index  "  la  OosuHne  "  destinée  â  la  recherche  qualitative  de  l'Albumine 
ou  du  Sucre. 

a*  Trousse  A  "  La  Oosurlat  ",  destinée  à  doser  i'Albumine  contenue  dans  l'Urine  ; 
3*  Trousse  D  "  la  Oosurtna  ",  destinée  é  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 


Prix  de  chaque  treuase  i  S  francs  (Franco  S  fr.  30) 

Is  raoouirtilement  ;  la  Doits  de  10,  2  fr.  iO  itnuico  2  fr.  751  :  la  boite  do  20,  4  fr.  75  (frau  S  fr.) 
Remise  de  ti  o/o  «  UU.  les  Médecins 


“  Société  la  Dosurine  ”,  Ib,  Rue  Charlemagne,  PARIS 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


On  mène  depuis  quelque  temps  grand  bruit  en  Alle¬ 
magne  sur  des  pourcentages  extraordinaires  de  tuber¬ 
culeux  ayant  du  bacille  dans  le  sang.  Ils  sont  certaine¬ 
ment  dus  à  des  erreurs  de  technique.  En  octobre  dernier, 
MM.  L.  Bernard,  Debré  et  Baron  ont  apporté  le  ré¬ 
sultat  de  leurs  recherches  sur  cent  cas  de  leurs  services 
et  aboutissaient  à  une  contradiction  absolue  avec  la 
plupart  des  auteurs  étrangers.  MM.  RIst,  Armand-Delille 
et  Lévy-Bruhl  ont  étudié  à  ce  point  de  vue  30  malades 
de  l’hôpital  Laënnec.  Ils  ont  trouvé  :  40  fois  un  résultat 
négatif  au  Ziehl  et  au  Much,  3  fois  un  résultat  positif 
à  la  fois  au  Ziehl  et  au  Much  ;  dans  7  cas,  des  bacilles 
probables  mais  douteux.  Chez  ces  derniers  malades, 
l’inoculation  au  cobaye  a  donné  un  résultat  négatif. 
{Soc.  ôtitd  scient,  sur  la  Tuberculose,  avril  1913). 

Doit-on  dire  toute  la  vérité  à  cette  jeune  femme 
que  son  mari  vient  de  doter  d’une  iritis  syphilitique, 
à  cette  mère  amenant  un  enfant  chez  lequel  une  kératite 
parenchymateuse  avec  son  accompagnement  habituel,  fait 
diagnostiquer  l’hérédo-spécificité  ?  Devons-nous  dire  à 
un  malade  toute  la  vérité  lorsqu’il  s’agit  d’une  affection 
très  grave,  comme  le  glaucome  aigu,  pour  lequel  on  insiste 
cependant  sur  la  nécessité  d’une  opération  immédiate? 
«  Si  nous  énumérons  au  malade,  dit  M.  Chevallereau, 
tous  les  accidents  qui  peuvent  accompagner  ou  suivre 
l’acte  opératoire,  si  nous  lui  disons  que  d’abord  il  peut 
mourir  sous  le  chloroforme,  qu’une  hémorragie  peut 
suivre  la  kératotomie  et  provoquer  l’expulsion  du  cris¬ 
tallin  et  même  du  vitré,  que  son  oeil  peut  se  perdre  immér 
diatement  et  que,  même  si  l’opération  est  faite  dans 
lés  meilleures  conditions  possibles,  elle  peut  ne  pas  arrêter 
la  marche  du  glaucome,  qui  la  conduira  quand  même  à 
une  cécité  absolue,  il  est  bien  certain  que  personne  n’ac¬ 
ceptera  une  opération  présentée  d’une  façon  pareille,  au 
grand  détriment  du  malade  qui  s’enlèvera  ainsi  toute 
chance  de  guérison.  »  M.  F.  Terrien  conclut  de  même  : 
«  Pas  plus  que  nous  n’avertissons  le  malade  d’une  mort 
prochaine,  nous  ne  devons  le  prévenir  d’une  cécité  pro¬ 
chaine,  et  jamais  lui  retirer  le  bénéfice  de  l’expérience.» 

Contrairement  aux  conseils  donnés  par  Javal  dans 
son  livre  «  Entre  aveugles  »,  il  ne  faut  donner  au  malade 
que  la  dose  de  vérité  qu’il  peut  absorber  {Soc.  d’ophtal¬ 
mologie  de  Paris,  avril  1913). 

Chez  les  paralytiques  généraux  les  troubles  trophi¬ 
ques  buccaux  sont  beaucoup  plus  fréquents  qu’on  le 
croit.  M.  Pletkiewlcz  a  pu  extraire  à  des  P.  G.,  à  Villejuif, 
des  dents  sérieusement  implantées  sans  déterminer 
aucune  douleur.  Deux  fols,  chez  des  P.  G.  M.  Fcrrler 
a  trouvé  des  pulpes  bien  vivantes  qu’il  a  pu  toucher, 
piquer,  traverser,  sans  éveiller  la  moindre  sensibilité. 
Cette  anesthésie  absolue  de  la  pulpe  a  d’ailleurs  été  signa¬ 
lée  par  Guérard  dans  sa  thèse  (1903)  {Soc.  de  stomato¬ 
logie,  mars  1913). 

Tous  les  radiologistes  expérimentés  ont  éprouvé  plus 
d’une  désillu.sion  à  propos  du  diagnostic  des  tumeurs  du 
médiastin  et  des  ectasies  aortiques  en  particulier.  La 
constatation  des  battements  aortiques  paraissait,  avec  l’ex¬ 
ploration  de  l’espace  médian,  fournir  une  différencia¬ 
tion  facile  dans  tous  ces  cas. 

Or  un  très  grand  nombre  de  tumeurs  extra-aorti¬ 
ques  présentent  tout  naturellement  des  battements 
transmis  et  il  existe  des  anévrismes  indiscutables  et 
vérifiés  par  l’autopsie  (cas  d’Aubourg)  qui  n’en  pré¬ 


sentent  pas.  (Béclère,  Ledoux-Lebard,  Soc.  {r.  d’éïectro- 
ihirap.  et  de  radiol.  medic.,  avril,  1913). 

Iselin  rapporte  un  cas  de  névrotomie  à  distance 
pour  gangrène  douloureuse  du  gros  orteil.  Lors¬ 
que  l’état  des  tissus  le  permet,  Iselin  préfère  la  section 
des  nerfs  au  niveau  du  cou-de-pied.  Cette  section  néces- 
.site  quatre  incisions  pour  le  musculo-cutané,  le  tibial 
antérieur,  le  saphène  interne  et  le  tibial  postérieur.  Au 
niveau  du  creux  poplité,  la  section  des  sciatiques  ne 
nécessite  qu’une  incision,  mais  elle  entraîne  la  paralysie 
des  muscles  de  la  jambe.  Dans  ,  tous  les  cas  opérés,  la 
section  des  nerfs  a  amené  la  disparition  immédiate  et 
definitive  de  la  d  ouleur. 

Dans  un  numéro  précédent,  nous  avous  rendu 
compte  d’une  intéressante  commimication  de  M.  Lam- 
botte  (d’Anvers)  à  la  Soc.  des  chirurg.  de  Lyon,  sur  l’ostéo¬ 
synthèse.  A  ce  propos,  Dupuy  de  Frenellc  présente  un 
davier  plante- vis  qui  permet  de  visser  solidement  les  frag¬ 
ments  osseux  coaptés  {Soc.  des  chirurgiens  de  Paris,  16 
mai  1913). 

D’ime  manière  systématique,  MM.  A.  Weil  et  C.  Rœ- 
derer  ont  fait]  radiographier  pendant  4  ans  à  Bretonneau, 
dans  le  service  de  Villemin,  depuis  2  aus  à  Trousseau, 
chez  M.  Savariaud,  et  pendant  6  ans  dans  leur  pratique 
de  clinique  et  de  clientèle,  tous  les  enfants  suspects  de 
tumeur  blanche  du  genou.  Le  plus  souvent,  le 
cliché  n’a  donné  aucun  renseignement.  M.  Mouchet 
ajoute  que  l’irrégularité  des  surfaces  osseuses  adossées  au 
cartilage  est  souvent  un  phénomène  normal  non  patholo¬ 
gique  {Soc.  de  médecine  de  Paris,  9  mai  1913). 

On  sait  que  le  venin  de  cobra  a  la  propriété  d’hémo- 
lyser  les  globules  rouges  de  divers  animaux,  à  condition 
qu’au  mélange  venin-globules  rouges  soit  ajoutée  une  cer¬ 
taine  quantité  de  lécithine.  La  réaction  de  l’activation 
du  venin  de  cobra  permet  donc  (Calmette,  Massai  et  Qué- 
rin,  C.  7f.  Acad,  sciences,  30  mars  et  25  mai  1908)  de  re¬ 
connaître  si,  dans  un  liquide  donné,  il  y  a  de  la  lécithine. 

MM.  Klippel,  M.  P. Weil  et  E.  Lévy  se  sont  demandé 
si  les  humeurs  des  sujets  atteints  d’affections  mentales 
.n’en  seraient  pas  particulièrement  riches.  La  réaction 
s’est  montrée  négative  dans  tous  les  liquides  céphalo¬ 
rachidiens,  mais  le  sérum  présente  dans  les  états 
mentaux  d’une  façon  à  peu  près  constante  le  pou¬ 
voir  d’activer  le  venin  de  cobra,  sauf  :  1“  Si  un  laps 
de  temps  trop  long  s’est  écoulé  entre  la  prise  de  sang 
et  l’examen  ;  2“  Si  le  malade  est  atteint  d’une  psychose 
à  forme  dépressive  ;  3®  Si  (du  moins  chez  les  paralytiques 
généraux  ou  ies  déments  précoces),  l'affection  est  arrivée 
à,  un  stade  très  avancé  de  son  évolution  {Soc.  médico-psy¬ 
chologique,  mars  1913). 

Pour  M.  Lercdde,  ou  peut  affirmer  la  curabilité  com¬ 
plète  du  tabes  par  le  606  et  le  914,  maniés  aux  doses 
normales  avec  persévérance.  Tous  les  malades  auxquels 
il  a  fait  trois  séries  d’injections  sont  transformés.  M.  Jol- 
train  a  examiné  avec  M.  Cesbron,  l’un  des  malades  que 
M.  Leredde^considère  comme  guéri  :  il  présente  uq  myosis 
bilatéral  et  de  l’Argyll  ;  les  réflexes  rotuliens  et  achillécns 
sont  complètement  abolis  ;  il  y  a  du  Komberg,  etc.  On 
n’est  donc  pas  autorisé  à  prononcer,  le  mot  de  guérison 
qui  peut  être  susceptible  de  leurrer  les  médecins  et  les 
malades  {Soc.  fr.  de  dermat.  et  de  syphiligr.,  3  avril  1913). 
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PILULES  du  prOEBOUZy 


Opothérapie  biliaire.  —  Affections  hépatiques 

Lithiase  biliaire.  —  Insuflisance  hépatique.  —  Entéro-Colite 


CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLYlf™ 

Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  tes  monts  du  Lyonnais 
Etats  neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  digestif,  morphinomanes,  séniles,  trai¬ 
tement  diététique  et  physiothérapique  des  maladies  de  le  nutrition,  arthritisme,  diabète,  obésité, 
amaigrissement,  anémies. 

HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
Laboratoires  d'analyses .  —  3  médecins  attachés  ù  l'établissement.  -D’FE U  IL  U  DE,  médecin  directeur. 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUEt 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  deux  sexes  ^ 

4  Fondé  en  4888  par  le  D'  BOUKNEVILLE.— médecin  en  chee:  D'  G.  FAUIrBONCOUR,  ancien  ^ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adresser  Vitry-^nr-Seine,  prés  Paris,  22,  me  Saint-Anbin.  —  Nstici  illustrés  sur  dsffltndt  ^ 


ÔUATAPLASME.  D' LANGLEBERT 

fansembutt  complst  aseptxqub  instantané 
PHLEGMASIES  DIVERSES, DERMATOSES, AFFECTIONS  OCULAIRES.  lO.RuePlerreDucreux.Paris. 


URISANINE 


’EltriltsOPOTHERAPHIOES  INJECIABLES 

OVARIQUE,  THYROJDIEN,  HÉPATIOUE,  PANCRÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NÉPHRÉTIQUE,  SURRÉNAL,  THYMIQUE,  HYPOPHYSAIRE 

OB:.a.SaC  &  O".  lO,  Rue  de  l’Orne,  PARIS.  -  (W6ph.iSaa  12-55). 
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REVUE  DES  REVUES  SPÉCIALES 


JOURNAL  MÉDICAL  FRANÇAIS.  —  La  mobilité  et  les 
déplacements  du  foie  à  l’état  normal  et  patho¬ 
logique  (H.  Paihard,  15  avril  1913). 

Même  à  l’état  normal,  la  mobilité  du  foie  peut  être 
considérable  suivant  la  position  du  malade,  ainsi  que 
le  démontre  la  radioseopie.  Si  dans  la  station  debout,  la 
limite  supérieure  repérée  en  orthodiagraphie  sur  la  face 
postérieure,  se  montre  habituellement  dans  le  8“  espa¬ 
ce,  dans  le  décubitus  dorsal,  le  foie  remonte  d’un 
espace,  parfois  de  deux.  Dans  le  décubitus  latéral,  la 
limite  varie  suivant  le  côté,  car  l’hémi-diaphragme  qui 
occupe  la  position  déclive  est  très  refoulé  à  l’intérieur  du 
thorax  tandis  que  l’hémi-diaphragme  qui  occupe  la  posi¬ 
tion  supérieure  est  peu  ou  à  peine  refoulé.  Ces  faits 
comportent  d’ailleurs  des  considérations  plus  générales, 
car  ce  qui  s’applique  au  foie  est  valable  également  pour 
l’estomac  et  l’ensemble  des  viscères  abdominaux. 
ARCHIVES  DES  MALADIES  DE  L'APPAREIL  DIGESTIF.  — 
Coma  dyspeptique  et  coma  cancéreux  (A.  Cade  et 
Cu.  ROUBIER,  Avril  1913,  n»  4). 

On  ne  peut  séparer  le  coma  dyspeptique  du  coma 
cancéreux  et  leur  étude  va  de  pair.  Il  faut  les  considérer 
comme  des  accidents  toxiques,  sans  qu’on  puisse  dire 
quel  est  le  mécanisme  exact  de  cette  auto-intoxication 
à  laquelle  des  facteurs  multiples,  inanition,  destruction 
des  albuminoïdes  insuilisancc  hépatique,  formation 
de  produits  gastro-intestinaux  viciés,  intoxication  can¬ 
céreuse  directe,  etc.,  participent  dans  une  certaine 
mesure  et  d’une  façon  variable  suivant  les  cas.  D’acidose 
fréquente  n’intervient  vraisemblablement  pas  et  son 
rôle  doit  être  réduit  à  celui  d'indicateur  toxique. 
ARCHIVES  DE  MEDECINE  DES  ENFANTS.  —  Désinfection 
de  la  peau  à  la  teinture  d’iode  chez  les  enfants. 
Son  innocuité  (Raoul  Monod,  Mai  1913,  n»  5). 

M.  Codet-Boisse  {Gaz.  hebd.  'Sc.  médic.  de  Bordeaux, 
19  mai  1912)  a  abandonné  la  désinfection  à  la  teinture 
d’iode  chez  l’enfant  à  la  suite  d’accidents  sérieux.  Cepen¬ 
dant  au  cours  d’une  série  de  140  opérations  pratiquées 
dans  le  service  du  Broca,  on  n’a  jamais  observé  (sauf 
dans  un  seul  cas  sans  importance)  d’ «  érythèmes  cuta¬ 
nées  avec  oedème,  de  phlyctènes,  d’escarres  superfi¬ 
cielles,  d’ulcérations  vulvaires  et  scrotales  (Courtin)  ». 
ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  CŒUR.  —  Quatre  variétés 
de  maladies  hémorragipares  avec  purpura  (E.  De- 
NOBi,E,  mai  1913,  n»  5). 

Des  diverses  variétés  de  maladies  hémorragipares  qui 
peuvent  s’accompagner  de  purpura  —  tout  en  présentant 
ce  symptôme  objectif  identique  —  diffèrent  profondément 
les  unes  des  autres  par  leur  formule  auatonio-sanguine, 
leur  pathogénie  et  leur  cause. 

Faut-il  admettre  qu’il  existe  des  variétés  incomplètes, 
faux  purpuras  hémorragiques,  à  localisation  exclusive 
sur  le  plasma  sanguin,  aux  côtés  d’un  groupe  fondamen¬ 
tal,  d’une  variété  complète?  De  purpura  hémorragique  vrai 
serait  caractérisé  par  une  triade  symptomatique  :  absence 
de  rétraction  du  caillot  ;  altérations  morphologiques  et 
chimiques  des  hématoblastes  ;  réaction  myéloïde  à  carac¬ 
tère  surtout  normoblasüque. 

ARCHIVES  DES  MAL.  DU  CŒUR.  —  Régime  diététique 
dans  les  affections  cardio-vascnlaires  (H,  Vaquez, 
n»  4,  avril  1913).  ’  ' 

Il  n’est  pas  scientifiquement  démontré  que  le  régime 
alimentaire  doive  être  incriminé  dans  la  genèse  de  l’hyper¬ 
tension  artérielle  ou  de  l’artério-sclérbse,  bien  qlie  l’as¬ 


sertion  contraire  soit  assez  généralement  admise.  Il  n’y 
a  à  retenir  que  le  rôle  certainement  nocif  de  l’alcool. 

«  Aussi  est-il  irrationnel  de  chercher  à  prémunir  les 
sujets  contre  cette  affection,  en  les  astreignant  à  un 
régime  systématique,  quel  qu’il  soit,  régime  qui  ne  s’im¬ 
pose  même  pas  alors  que  l’affection  est  déjà  constituée  », 
s'il  est  prouvé  que  V élimination  des  substances  alimentaires 
usuelles  se  fait  dans  des  conditions  normales. 

ANNALES  D'HYGIENE  PUB.  ET  DE  MED.  LEG.  —  Le  ta 
louage  bleu  des  morphinomanes  (Note  sur  la  struc¬ 
ture  et  l’évolution  des  tatouages  (D  Bériei., 
mai  1913). 

Des  taches  bleues  indélébiles  que  l’on  observe  chez . 
certains  morphinomanes  constituent  d’intéressants  objets 
d’étude  pour  le  problème  des  tatouages.  Elles  sont  dues 
à  des  granulations  non  ferriques  introduites  par  l’aiguille 
sous  certaines  conditions  (solutions  malpropres,  injec¬ 
tion  dans  le  derme  et  non  dans  le  tissu  cellulaire  sous- 
cutané).  Ce  sont  de  véritables  tatouages. 

L'ENCEPHALE.  —  Démence  précoce  et  psychose 
maniaque  dépressive  (Contribution  à  l’étude  des 
psychoses  associées)  (P.  Courbon,  n“  5,  mai  1913). 

<t  La  démence  n'est  ni  tmc  manie  chronique,  ni  une 
mélancolie  chronique,  ni  une  confusion  chronique,  ni  un 
délire  chronique,  c'est  la  démence,  c'est-à-dire  une  entité 
chronique  bien  à  part.  »  Un  jeurte  homme  de  16  ans,  por¬ 
teur  d’une  constitution  cyclothymique,  a  été,  à  l’â’^  de 
15  ans,  atteint  de  démence  précoce.  Actuellement  on 
constate  chez  lui  des  signes  très  nets  de  démence  et  de 
psychose  maniaque  dépressive. 

Indifférence  affective  à  l’égard  de  tout  le  monde  et 
de  lui-même  et  incuriosité  complète,  voilà  deux  signes  de 
démence.  Quant  à  la  psychose  maniaque  dépressive, 
elle  se  révèle  par  la  succession  des  états  d’agitation,  avec 
gesticulation  intense,  désordre  des  idées,  des  états  de 
dépression  avec  inertie,  mutisme  ;  des  états  mixtes.  Cette 
observation  apporte  une  intéressante  contribution  à 
l’étude  des  psychoses  associées,  mise  à  l’ordre  du  jour  par 
Masselon,  Régis  et  leurs  élèves. 

REVUE  D'ORTHOPEDIE.  —  Ostéo-arthropathies  tabéti¬ 
ques  à  forme  hypertrophique  (G.  Coïxe  et  K.  Beanc- 
PERDUCET,  11“  3,  mai  1913). 

,  Barré  dans  son  étude  des  ostéo-arthropathies  du 
tabes  a  formulé  les  conclusions  suivantes  :  D’arthro- 
graphie  tabétique  des  classiques  n’est  pas  tabétique  et 
n’est  pas  un  trouble  trophique  d’origine  nerveuse  ;  elle 
appartient  au  chapitre  de  l’artérite  et  de  la  ijhlébite 
syphilitique  des  membres. 

Chez  un  tabétique  qui  présentait  une  belle  arthro- 
graphie  du  cou-de-pied,  «l’examen  complet  de  la  pièce 
que  nous  avons  pratiqué,  eu  même  temps  que  les  altéra¬ 
tions  véritablement  insignifiantes  que  nous  avons  trou 
vées  du  côté  des  vaisseaux  ou  des  nerfs  du  membre 
amputé,  nous  ont  amenés  à  supposer  que,  dans  ce  cas, 
l’ostéo-artliropathie  était  vraisemblablement  due  à  une 
altération  directe  de  l’os  de  l’articulation  d’origine  infec- 

De  W.  ayant  été  négatif  chez  ce’malade  et  le  séro-diag- 
nostic  bacillaire  positif,  MM.  Cotte  et  Blanc-Perducet  se 
croient  autoris^  à  conclure  qu’il  faut  faire  intervenir 
dans  cette  observation  la  tuberculose  inflammatoire  de 
M.  Poucet  :  eUe  expliquerait  l'arthrite  en  même  temps  que 
la  lésion  médullaire  et  c’est  elle_qui  serait  en  somme  res¬ 
ponsable  de  tous  les  désordres  observés. 
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ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE  )  du  tube  digestif,  anorexie,  perte  d'appétit,’ in^iifi^ance  hépatique. 

"  I  L’élizir  est  essentiellement  tonique  au  cours  du  régime 

[  lacté  ou  lacto-végétarlen 

\  Un  verre  d  ligueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
JS  B>v  AB  SB  AAA  (  A  basc  dc  quînquina  glycériné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutes 

EXTRAIT  CHLORO-TONIQUE  \ 

ELIXIR  TONI-CARDIAOUE  1  Tonique  du  coeur  et  des  vaisseaux,  ne  contient  aucune  substance  toxi- 
—  (  que.  I  à  3  verresdiiqueur  par  jour  avccou  sanseau  après  les  repas. 
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OXf  aL|Î|  la  sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
luviilimi  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  à  3  comprimés  par  Jour.  —  a'so  la  boite  de  36  comprimés. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Traité  du  Sang,  publié  sous  la  direc¬ 
tion  du  prGuBERT  et  du  D'  Wein¬ 
berg,  de  l'Institut  Pasteur,  avec 
la  collaboration  de  MM.  Achard, 
Aubertin,  Aynaud,  Baudouin, 
Bieeet,  Boidin,  Bôrdet,  Bre- 
'  TON,  Caemette,  Chabroe,  Chauf- 
FARD,  Dopter,  Fiessinger,  Poix, 
Gengou,  Gieberï,  Hërsciier. 

JEANTET,  DE  J  ONG,  JONNESCO- 
Miciiaiesti.  Jouan,  Lebcëuf,  Lé¬ 
ger,' Mesnie,  Mouton,  Niceoux, 
Nicoeee,  Noguchi,  Noef,  Pap- 

PENHEIM,iPARTURIER,  PHIEIBERT, 
PiNOY,  Ribierre,  Ch.  et  Ch. 
Richet,  Rubens-Duvae,  Sabra- 
zÉs,  SacquépéE,  Sicard,  ïaras- 
sEwiTCH,  ÏHOiNOT,  Tiffeneau, 
Tixier,  J.  Troisier,  Vieearet, 
Vincent,  Weidenreich,  Weie, 
Weinberg,  Widae,  1913.  Tome  I. 
I  vol.  gr.  in-8  de  69S  pages  avec 
134  figures  noires  et  coloriées. 
L’ouvrage  formera  2  vol.  Prix  de 
souscription,  42  francs.  (J.-B. 
Baillière  et  fils,  éditeurs  à  Paris). 
L’hématologie  s’est  enricliie  de¬ 
puis  ces  dernières  années  d’acqui¬ 
sitions  nombreuses'  qui  l’ont  trans¬ 
formée  et  l’étude  du  saug  s’impose 
aujourd’hui  comme  primordiale. 
Mais,  en  raison  même  de  ces  mul¬ 
tiples  acquisitions,  les  chercheurs, 
cliniciens  ou  hommes  de  laboratoire, 
avaient  <  besoin  d’un  traité  dans 
lequel  ils  puissent  trouver,  en  même 
temps  qu’un  exposé  aussi  complet 
que  possible  de  la  science  du  sang, 
tous  les  détails  précis  que  comporte 
la  technique  moderne.  Ce  traité,  ils 
le  possèdent  désormais  grâce  à  l’ef¬ 
fort  de;_MM;  Gilbert  et  Weinberg  et 
de  leur  collaborateur  M.  Boidin.  Le 
livre  dont  le  premier  volume  vient 
de  paraître  a  été  rédigé  en  vue 
d’être  utile  et  répond  directement  à 
son  but. 

Un  tel  ouvrage  ne  pouvait  être 
l’œuvre  d’un  seul  ;  aussi  MM.  Gil¬ 
bert  et  Weinberg  ont-ils  été  bien 
inspirés  en  s’adressant  aux  princi¬ 
pales  compétences  en  hématologie 
et  en  s’efforçant  d’obtenir,  pour 
chacun  des  chapitres,  la  collabo¬ 
ration  la  plus  autorisée.  M.  Nolf 
était  tout  désigné  pour  exposer 
l’état  actuel  de  nos  connaissances 
sur  la  coagulation  du  sang,  de  même 
que  MM.  Chauffard  et  J.  Troisier 
pour  écrire  le  chapitre  consacré  à  la 
résistance  globulaire  et  aux  ictères 
hémolytiques  ;  M.  Pappeiiheim  a  étudié 
dans  ce  livre  les  leucocytes  à  l'étàt 
normal  et  M.  Sabrazès  les  leucocytes 
à  l'état  pathologique-,  MM.  Gilbert 
et  Weil  y  ont  décrit  les  leucémies  ; 


MM.  Weinberg  et  Léger  Véosino- 
philie.  Je  pourrais  poursuivre  cette 
énumération  et  citer  également  tous 
les  auteurs  des  autres  articles,  tous 
écrits  avec  le  même  soin,  le  même 
souci  de  l’exactitude,  tous  illustrés 
de  figures  nombreuses  et  souvent 
de  planches  en  couleur. 

Ce  premier  volume  comprend 
deux  parties  :  la  première  est  consa¬ 
crée  à  l’étude  physico-chimique  du 
saug  et  de  ses  éléments  figurés  à 
l’état  normal  et  à  l’état  patholo¬ 
gique.  En  dehors  des  articles  que  je 
viens  de  citer,  elle  renferme  des 
pages  fortiintéressautes  de  M.  Tif¬ 
feneau  sur  V hémoglobine,  de  M.  Tixier 
sur  le  sang  dans  les  anémies,  de 
M.  Aubertin  sur  les  polyglobulics,  de 
M.  Aynaud  sur  les  globulins,  etc. 
Elle  se  termine  par  une  remar¬ 
quable  étude  des  organes  hémato¬ 
poiétiques  due  à  la  compétence 
toute  spéciale  de  M.iRubens-Duval. 

Une  seconde  partie  est  réservée 
aux  éléments  anormaux  du  sang 
empruntés  à  l’organisme  ou  venus 
du  dehors  (microbes,  parasites 
animaux,  champignons).  Elle  com¬ 
prend  un  important  article  de 
M.  Billet  sur  les  hématozoaires  du 
paludisme  et  un  autre  des  D"  Mesnil 
et  Lebœuf  sur  les  Trypanosomes  et 
les  Leishmanies. 

Le  second  volume  comprendra 
l’étude  du  sérum  et  du  plasma,  ainsi 
que  la  recherche  du  sang  et  de  ses 
éléments  dans  les  produits  ou  sécré¬ 
tions  des  divers  organes. 

Ainsi  complété,  ce  traité  sera  un 
guide  précieux  aussi  bien  pour  le 
médecin  soucieux  de  se  tenir  au 
courant  des  progrèsde  l’hématologie, 
que  pour  le  savant  désireux  de  pour¬ 
suivre  au  laboratoire  des  recherches 
précises. 

Les  efforts  parallèles  des  direc¬ 
teurs  qui  ont  conçu  et  exécuté  cet 
ouvrage  selon  un  plan  logique,  des 
auteurs  qui  leur  ont  apporté  une 
collaboration  précieuse,  des  éditeurs 
qui  ont  assuré  l’exécution  maté¬ 
rielle  de  l’ouvrage  avec  un  soin 
qui  eii  rend  la  lecture  facile  et 
attrayante  seront  récompensés  par 
le  succès  qui  ne  peut  .manquer 
d’accueillir  ce  nouveau  traité  du 
sang.  P.  Lereboueeet. 

Précis  de  radiodiagnostic  tech¬ 
nique  et  clinique  parle  D'  Jau¬ 
geas,  assistant  de  radiothérapie 
à  l’hôpital  Saint-Antoine,  avec 
une  préface  de  M.  le  D'  BéceÈRE 
1913,  i  .vol.  in-8,  cart.,  16  fr. 
(Masson  et  Cie,  éditeurs  à  Paris). 
M.  Jaugeas  a  assumé  la  tâche 


difficile  d’exposer  l'état  actuel  âu 
radiodiagnostic  qui  est  une  science 
en  perpétuel  devenir  et  dont  les 
progrès  en  ces  dernières  années  ont 
été  si  rapides  ;  et  il  y  a  excellemment 
réussi.  Son  livre  est  clair,  bien  or¬ 
donné  et  illustré  de  nombreuses  ra¬ 
diographies  qui  constituent  le  meil¬ 
leur  enseignement.  Il  est  divisé  eu 
trois  parties. 

La  première  traite  de  l’instru- 
trunieutation,  et  des  notions  indis¬ 
pensables  â  tout  médecin  qui  veut 
manier  l’ampoule  de  Rœntgen. 

La  deuxième  a  pour  objet  l’expo¬ 
sition  du  radiodiagnostic  et  de  sou 
application  à  l’homme  normal  ;  elle 
comprend  d’abord  l’exposé  des  mé¬ 
thodes  et  des  techniques  radiosco¬ 
piques  et  radiographiques  et  ensuite 
l’exposé  des  résultats  que  donne 
l’exploration  méthodique  des  di¬ 
vers  organes  chez  les  sujets  sains. 

La  troisième,  la  plus  importante  et 
la  plus  documentée,  a  pour  objet 
l’étude  des  divers  problèmes  cli¬ 
niques  sur  lesquels  l’examen  aux 
rayons  X  projette  une  plus  grande 
clarté.  Successivement  sont  passées 
en  revue  les  lésions  du  squelette, 
les  affections  des  organes  thora¬ 
ciques  (cœur  ou  poumons),  les  ma¬ 
ladies  des  divers  segments  du  tube 
digestif,  les  affections  du  foie,  des 
reins,  des  uretères  et  de  la  vessie. 

A  notre  époque  où  la  radioscopie 
et  la  radiographie  entrent  de  plus 
en  plus  dans  la  pratique  courante, 
où  nul  médecin  n’a  le  droit  de  se 
priver  des  renseignements  qu’elles 
leur  apportent  pour,  le  pronostic  et 
le  diagnostic,  le  livre  de  M.  J  augeas 
vient  donc  à  point  pour  compléter 
l’instruction  de  ceux  qui  n’avaient 
pu  jusqu’à  présent  se  documenter 
sur  les'  rayons  X  que  dans  des 
travaux  épars  et  souvent  peu  connus. 
Il  faut  donc  en  féliciter  chaleureu¬ 
sement  son  auteur.  A.  W. 

Guide  du  Médecin  praticien 
(Aide-mémoire  de  médecine,  de 
_  chirurgie  et  d’obstétrique),  par  le 
Dr  JACOUEET  (de  Vierzou),  1913, 
un  vol.  iu-8  avec  373  figures 
dans  le  texte  10  fr.  (Librairie 
,J.-B.  Baillière  et  fils,  édit.,  Paris). 
A  peine  le  D'  Jacoulet  a-t-il  fini 
d’être  l’interne  distingué  que  nous 
avons  connu  à  Paris,  qu’il  ne  se 
laisse  pas  prendre  tout  entier  par 
les  occupations  professionnelles  J  et 
qu’il  écrit  en  vue  des  praticiens  un 
£Ûde-mémoire  qui  leur  sera  des  plus 
profitables.  Une  pareille  entreprise 
mérite  d’être  I  grandement  louée, 
surtout  quand  le  résultat  obtenu  est 
aussi  satisfaisant. 
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Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


Sirop«.Trouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou.  aisrès  oliaciue  tétée  ou  Toitoeroa. 

Le  Sirop  de  Trouette-Perret  à  la  Papaïae 

digère  le  lait,  combat  la  dyspepsie,  et 
O  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions',  9 


O  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


lalsllesdei  Estomac  MestittsÆttfântsMultes 

8IROPdeTROUETTE-PERRETàla'‘PAPAÏNE’’| 

1  ouillerée  à  soupe  à  chaque  repa$ . . .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETàla  "PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaquB  repat . . .  B  fr.  le  Flacon. 


Cachets  deTROUETTE-PERRETà 

I  1  à  2  cachets  i  ohaqua  repu . . 


"PAPAlNET 

. 4  fr.  la  BofU. 


COMPRiMËSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

^  2  â  8  comprimés  à  chaque  repas . . . . .  3  fr.  le  Flacon. 

E.TROUETTE,  15,  Ene  dts  looiolilu-Indiulrlels.  Farli  -Vente  rÉglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES  (SuUe) 


Comme  il  le  dit  dans  sa  préface, 
J  acoulet  <1  a  voidu  présenter  sous 
une  forme  concise  les  connaissances 
indispensables  dans  le  domaine  de 
la  médecine,  de  la  chirurgie  et  de 
l’obstétrique»  et  il  y  a  pleinement 

Il  indique  d’abord  les  règles  de 
l’antisepsie,  de  l’anesthésie  et  des 
injections  de  sérum,  facteurs  prin¬ 
cipaux  de  l’évolution  des  sciences 
médicales  contemporaines  ;  puis  il 
passe  en  revue  les  maladies  géné¬ 
rales,  celles  de  la  peau  et  des  tissus, 
celles  du  crâne,  de  la  tête  et  du  cou, 
celles  du  rachis  et  du  bassin  ;  celles 
du  thorax  et  de  l’abdomen  ;  enfin 
celles  des  appareils  en  particulier. 

La  description  des  maladies  des 
membres  et  des  hernies  est  ample¬ 
ment  détaillée. 

Des  figures  claires  et  nombreuses 
illustrent  le  texte. 

Souhaitons  bonne  chance  à  cet 
aide-mémoire  qui  mérite  d’être 
accueilli  avec  faveur  par  tous  les 
praticiens. 

Ai,BER'r  Mouchet. 

Jahreskurse  fur  ârztliche 
Fortbildung. —  Revue  mensuelle 
groupant  systématiquement  eu 
douze  numéros,  les  ijrogrès  accom¬ 
plis  dans  les  diverses  branches 
de  la  médecine  et  de  la  chirurgie 
ÇLehmann,  éditeur  à  Munich). 

Le  numéro  de  mars  est  consacré 
aux  maladies  de  la  nutrition,  de  la 
digestion  et  du  sang,  et  contient  des 
articles  :  du  P*  Pi,eimer,  sur  la 
diarrhée  et  la  constipation  ;  du 
pr  H.  Strauss  et  du  D'  L.  Bam- 
BERGER,  sur  les  progrès  accomplis 
dans  le  domaine  des  maladies 
de  l’estomac  ;  du  privat-docent 
H.  SCHADE,  sur  l'importance  des 
processus  physico-chimiques  dans 
l’organisme  ;  du  F'  H.  LuTnjE  sur 
l’obésité,  la  goutte  et  le  diabète 
(aperçu  général)  ;  du  P'  Ericii 
Meyer,  sur  la  pseudoleucémie  et  la 
splénomégalie  (aperçu  général). 

H. 

Les  nouveaux  services  de  l’as¬ 
sainissement  du  Havre  -  Enlè¬ 
vement  des  ordures  ménagères.  — 
Usine  d’incinération.  —  Utili¬ 
sation  des  scories.  —  Usines  élé- 
vatoires  des  eaux  d’égouts,  par 
M.  Sturmlinger,  ingénieur  de  la 
ville.  Préface  de  M.  Genest.ai., 
maire  du  Havre  1913,  i  vol.  in-S, 
la  fr.  (f.-B.  Baillière  et  fils,  édit, 
à  Paris). 

C’est  à  son  ancien  maire,  son 


député  actuel,  Jules  Siegfried,  que 
la  ville  du  Havre  doit  la  mise  au 
point  de  son  assainissement  moderne. 
L’établissement  d’un  plan  général 
d'assainissement  de  la  ville  remonte 
à  1882.  Successivement  toutes  les 
questions  étudiées  et  prévues  ont  été 
mises  à  exécution  dans  le  cours  de 
ces  trente  dernières  années. 

M.  Qénestal,  maire  du  Havre, 
eu  présentant  ce  volume,  énumère 
les  grands  travaux  qui  ont  été 
menés  à  bien.  Adduction  d’une 
grande  quantité  d’eau  pure,  cons¬ 
truction  des  égouts,  usine  d’inci¬ 
nération,  usine  pour  l’utilisation 
des  produits  de  l’ineinération  pour 
faire  des  briques,  service  du  net¬ 
toiement  avec  ses  automobiles'  et 
ses  seaux  à  ordures  munis  d’un  cou¬ 
vercle,  tout  à  l’égout,  etc. 

Le  livre  de  M.  Sturmliuger  clair 
et  méthodique  ne  peut  que  contri¬ 
buer  à  faire  connaître  les  prin¬ 
cipaux  organes  de  l’assainissement 
d’une  ville,  il  intéressera  tous  ceux 
qui  se  préoccupent  de  cette  impor¬ 
tante  question  d’hygiène.  Le  bureau 
d’hygiène  du  Havre  a  donc  fait 
œuvre  utile  en  comprenant  cet 
exposé  dans  la  série  de  ses  publi¬ 
cations. 

Précis  de  physique  médicale, 
par  J.  Cl,UZET,  professeur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Lyon, 
ivol.,  in-8  de  648  pages,  avec 
figures,  8  ix.(Doinclfils,  édit,  Paris). 

Le  nouvel  ou-vrage,  dont  vient  de 
s’enrichir  la  collection  'l'estut, 
répond  bien  à  son  titre  et  à  son  but. 
C’est  un  exposé  succinct,  mais  suffi¬ 
samment  complet,  des  connaissances 
physiques  exigibles  d’un  candidat 
au  doctorat.  U  est  plus  spécialement 
destiné  à  ces  derniers,  mais  le  prati¬ 
cien,  dont  les  souvenirs,  eu  ce  qui 
concerne  la  physique,  sont  généra¬ 
lement  plutôt  vagues,  pourra  y 
trouver,  à  l’occasion,  des  précisions 
relativement  à  quelques  phénomènes 
oubliés.  Le  premier  livre  traite  de 
l’étude  physique  des  organes  et  des 
fonctions,  le  second  des  agents  phy¬ 
siques  employés  en  médecine.  On 
voit  que  l’auteur,  s’adressant  à  des 
médecins,  a  renoncé  à  la  classifi¬ 
cation  habituelle  des  traités  de 
physique,  pour  eu  choisir  une  mieux 
adaptée  au  but  de  l’ouvrage.  Le  style 
est  clair  ;  très  peu  de  formules,  mais 
par  contre  beaucoup  de  figures.  On 
peut  le  consulter  sans  études  mathé¬ 
matiques  préalables,  mais  l’auteur 
suppose  connu  du  lecteur  le  pro¬ 
gramme  du  P.  C.  N.  Ce  n’est  pas  de 


la  physique  générale  qu’il  faut  y 
chercher,  mais  seulement  ses  appli¬ 
cations  aux  sciences  médicales  * 

G.  L. 

Précis  de  pathologie  chirur¬ 
gicale.  Tome  IV,  Organes 
génito  -  urinaires ,  fracturea 
et  luxations,  affections  des 
membres,  par  Bégouix,  Jean¬ 
brau,  Tïxier  et  Proust.  1914, 

I  vol.  petit  in-S,  de  1305  pages, 
cartonné  toile.  10  fr.  {Maswn  ét  0'“, 
édit.  Paris). 

La  librairie  Masson  met  en  vente 
le  quatrième  et  dernier  tome  du 
Précis  de  pathologie  externe  qui 
a  remplacé  l’ancien  Précis  des 
4  agrégés  (Reclus,  Bouilly,  Peyrot, 
Kirmissou).  Ce  volume,  consacré  aux 
organes  génito-urinaires,  aux  frac¬ 
tures  et  luxations,  aux  affections 
des  membres,  réunit  les  noms  de 
Bégouiu,  Jeanbrau,  Tixier  et  Proust. 

Bégouin  s’est  réservé  les  mala¬ 
dies  de  l’appareil  génital  de  la 
femme  qu’il  expose  avec  une  réelle 
maîtrise  en  moins  de  300  pages, 
disant  juste  ce  qu’il  faut  et  tout  ce 
qu’il  faut. 

Jeanbrau  s’est  imposé  la  lourde 
tâche  de  décrire  la  pathologie  de 
l’appareil  urinaire  et  génital  de 
l’homme  ainsi  que  toutes  les  frac¬ 
tures  en  général  et  les  fraetmres 
et  luxations  des  membres. 

Sa  spécialisa-tion  dans  les  affec¬ 
tions  génito-urinaires  de  l’homme 
et  dans  les  e.xpertises  des  accidents 
du  travail  imprime  aux  pages  lumi¬ 
neuses  qu’il  a  écrites  im  cachet 
personnel  très  intéressant. 

ÏIXIER  a  décrit  les  affections 
acquises  des  membres  en  des  articles 
courts  et  précis  qu’on  a  grand  plaisir 
à  lire. 

Robert  Proust  enfin  a  entrepris 
ime  des  tâches  les  plus  ingrates, 
celle  de  condenser  en  58  pages  les 
maladies  congénitales  des  membres  ; 
c’estmerveille  d’y  avoir  aussi  pleine-- 
meut  réussi. 

De  très  nombreuses  figures  illus¬ 
trent  le  texte  sans  le  surcharger 
grâce  â  leur  petite  dimension.  Le 
seul  reproche  qu’on  puisse  faire  à  ce 
tome  IV  et  dernier,  c’est  d’être  trop 
volumineux  (1305  pages  I)  Le  troi¬ 
sième  ne  l’était  relativement  pas 
assez.  Dans  ime  prochaine  édition 
qui  ne  tardera  pas  à  paraître, 
auteurs  et  éditeurs  pourront  établir 
une  plus  juste  proportion  entre  les 
divers  tomes. 


Aebert  Mouchet. 
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^M'^^tôTes  urënaêrës  ■■ 

SANTAL  MONAL 

AU  BLEU  DE  IVIÈTHYLÊNE 

ItiiMi 

1  La  Meilleure,  la  plus  aetloe,  la  plus  assimilaPle  de  toutes  les  préparations.  ■ 

1  ACTION  RAPIDE.  —  Uosi  :  6  i  10  Capsules  par  jour.  -  Uboratoires  Biologiques  :  MONAL  Frères,  NANCT.  | 

BON  POUR  UNE  ÉPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  à  tous  tes  lecteurs  de  Paris  Médical 

Cette  épreuve  sera  remise  gratuitement  à  tout  porteur  de  ce  bon  par  les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderot 
à  Vincennes.  Nos  lecteurs  de  province  et  de  l’étranger  n’auront  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 
3,  rue  Diderot,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameront  que  les  frais  de  port. 


Rasoir  de  sûreté  et  repasseur 


automatique 


Leslie 


Dans  ce  repasseur,  l’organe  affûteur  établi  sous  la  forme  d’une  hélice  cylindrique  garnie  de  cuir  agit 
par  un  mouvement  combiné  de  rotation  et  de  translation  sur  le  bord  de  la  lame,  de  sorte  que  l’action  est 
progressive  d’un  bout  à  l’autre  de  cette  dernière  et  que  le  repassage  s’effectue  à  la  façon  du  repassage  à  la  main. 

Il  suffit  de  saisir  l’appareil  par  la  poignée  et  de  le  faire  rouler  sur'une  surface  plane,  table,  marbre,  mur, 
glace,  etc.,  en  lui  imprimant  un  long  mouvement  de  va-et-vient,  la  lame  se  renversant  automatiquement 
chaque  fois  que  la  rotation  de  l’organe  affûteur  change  elle-même  de  sens. 

Cet  appareil  est  le  seul  qui  permette  de  repasser  les  lames  dans  le  sens  du  fil  et  non  à  contre-sens  comme 
tous  les  appareils  soi-disant  automatiques  qui  se  vendent  aujourd’hui. 

N’importe  qui  peut  se  raser  quand  le  rasoir  coupe  bien,  maiwie^peut^pasje^egas^ 

Repasser  un  rasoir  est  un  art  que  peu  de  personnes  acquièrent. 

Avec  le  repasseur  automatique  Leslie,  il  n’est  besoin  d’aucun  apprentissage.  Le  tout  est  dans 
■c  Spiral.  Il  n’y  a  qu’à  placer  la  lame,  imprimer  un  mouvement  de  va-et-vient  au  repasseur,  et  vous  avez 
immédiatement  un  bon  tranchant,  non  pas  en  certains  endroits,  mais  sur  toute  la  surface. 

Cette  trousse  complète,  la  plus  hygiénique  qui  soit,  spécialement  recommandée  aux  docteurs 


Leslie  Manufacturing  Company,  65,  rue  Réaumur,  PARIS 
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NÉCROLOGIE 


LE  MÉDECIN-INSPECTEUR  GAUJOT 

Tous  les  médecins  de  l’armée,  maïs  plus  encore  ceux 
qui  ont  été  ses  collègues  ou  ses  élèves,  garderont  à  la 
mémoire  de  M.  Gaujot  le  souvenir  le  plus  respectueux 
et  le  plus  reconnaissant. 

Il  fut  un  Maître.  Il  fut  un  Chef,  et  sa  vie  tout  entière, 
l’une  des  plus  heureuses  qu’un  homme  de  bien  puisse 
désirer,  doit  être  rappelée  comme  un  enseignement 
et  comme  un  exemple. 

Né  en  1828,  fils  d’un  médecin  qui  jusqu’à  l’âge  de 
90  ans  exerça  dignement  sa  laborieuse  profession, 
M.  Gaujot  fit  ses  premières  études  à  Péronue,  à  Amiens, 
puis  au  lycée  Henri  IV  à  Paris. 

Sorti  du  collège,  il  suivit  les  cours  de  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris  et,  de  1852  à  1856,  il  fut  interne  des 
hôpitaux,  de  a  même 
promotion  que  MM.  Buc- 
quoy  et  Duchaussoy,  de 
celle  de  Dolbeau,  Cadet 
de  Gassicourt,  Desnos, 
Zambaco,  Blache,  etc. 

Ses  maîtres  principaux 
ayant  été  Denonvilliers, 
Gosselin,  Velpeau,  il 

s’adonna  spécialement 

à  la  chirurgie,  et,  l’armée 
jouissant  alors  d’uii 

grand  prestige,  il  concou¬ 
rut  pour  l’École  de  Mé¬ 
decine  militaire  de  Stras- 

_  '>o“rg,  puis  pour  le  Val- 

"  ”  PUot.Eug'piroù.  de-Grâce  où,  en  1858,  il 

Le  Docteur  üaujot.  aide  de  clinique  chi¬ 

rurgicale. 

Il  en  sortit  pour  se  perfectionner  encore,  comme  chi¬ 
rurgien  de  l’hôpital  de  Blidah  d’abord,  puis  comme  chi¬ 
rurgien  à  l’armée  d’Italie  et  au  corps  d’occupation  des 
États  pontificaux  ensuite! 

Répétiteur  de  pathologie  chirurgicale  à  l’École  de 
Strasbourg  eu  1860,  il  fut  nommé,  toujours  à  la  suite  de 
brillants  concours,  professeur  agrégé  de  médecine  opéra¬ 
toire  à  l’École  du  Val-de-Grâce  en  1863. 

Michel  Lévy,  qui  savait  juger  la  valeur  de  ses  subor' 
donnés,  lui  confia  eu  1866,  alors  que  la  guerre  austro- 
allemande  inspirait  de  vives  inquiétudes,  un  cours  pra-, 
tique  de  médecine  opératoire  durant  lequel,  avec  un  zèle 
et  un  dévouement  que  nous  admirions  tous,  il  prépara  les 
stagiaires  de  l’École  d’application  aux  graves  devoirs  qu’ils 
seraient  peut-être  appelés  à  remplir.  .  . 

Bientôt  nommé  professeur  de  clinique  chirurgicale, 
M.  Gaujot  sut  toujours  retenir  l’attention  de  ses  élèves 
non  seulement  par  l’intérêt  qu’il  donnait  aux  questions  les 
plus  arides,  mais  encore  et  surtout  par  l’intelligente  clarté 
avec  laquelle  il  exposait  et  rendait  pratiques  les  procédés 
opératoires  les  plus  difficiles  à  appliquer  en  temps  de 
guerre. 

La  campagne  de  1870  vint  interrompre  cet  enseigne¬ 
ment  si  utile.  M.  Gaujot  y  fit  preuve  de  dévouement 
et  d’énergie.  Prisonnier  de  guerre  à  Sedan,  il  s’évada, 
passa  eu  Belgique  et  continua  à  l’armée  de  la  Loire 
un  service  aussi  pénible  que  profitable  à  nos  blessés. 

La  croix  de  la  Légion  d’honneur  vint  récompenser  sa 
noble  conduite.  Il  obtint  ensuite  la  rosette  d’officier 
et  le  cordon  de  Commandeur. 

En  1882  il  était  rappelé  au  Val-de-Grâce  comme  mé¬ 
decin  en  chef  et,  bientôt  promu  médecin  inspecteur,  il 


s’occupa  avec  un  zèle  et  une  intelligence  remarquables 
de  la  réorganisation  du  service  de  santé.  J’ai  reçu  de  lui, 
au  cours  des  campagnes  que  j’ai  dû  faire  eu  faveur  de 
l’autonomie  de  la  médecine  militaire,  des  lettres  et  des 
documents  qui  prouveraient  au  besoin  de  quel  cœur  il 
était  attaché  à  ses  importantes  fonctions. 

Membre  du  Comité  de  Santé,  puis  Directeur  du  Val- 
de-Grâce  il  arrivait  à  ces  hautes  situations  au  moment 
même  où  les  immortelles  découvertes  de  Pasteur  venaient 
de  révolutionner  la  chirurgie. 

Il  se  préoccupa  aussitôt  de  rendre  pratiqnes  et  appli¬ 
cables  à  la  chirurgie  d’armée  les  procédés  d’antisepsie  et 
d’asepsie  que  permettaient  les  travaux  de  Pasteur, 
(c’est  lui  qui  organisa,  au  Val  de  Grâce,  un  laboratoire 
de  bactériologie)  de  même  que  dans  son  Arsenal  de  la 
chirurgie  contemporaine  et  dans  un  grand  nombre  de  pu¬ 
blications  ou  de  travaux,  communiqués  à  la  Société  de 
Chirurgie,  il  avait  préparé  les  réformes  qui  ont  rendu 
la  chirurgie  d’armée  plus  pratique. 

Durant  sa  longue  retraite,  il  ne  cessa  de  s’intéresser  aux 
études  qu’il  avait  si  longtemps  et  si  utilement  poursuivies. 

En  pleine  possession  de  toutes  ses  facultés  intellec¬ 
tuelles,  sans  av'oir  jamais  eu  à  subir  ni  les  maladies  ni  les 
déchéances  dont  souffrent  trop  souvent  les  vieillards,  il 
vécut  heureux  au  sein  d’une  famille  dont  la  tendresse 
réjouissait  sou  cœur. 

Il  avait  été  assez  heureux,  pour  donner  à  .ses  filles, 
qu’avec  l’assistance  de  Mme  Gaujot  -il  avait  si  bien 
élevées,  des  époux  dont  elles  étaient  dignes. 

L’un  d’eux,  notre  confrère  le  IF  Claisse,  continue  les 
traditions  d’activité  scientifique  et  d’hoiinêteté  impeccable 
dont  il  a  reçu  l’héritage.  L’autre,  par  ses  connaissances 
scientifiques  et  son  incessant  labeur,  rend  chaque  jour 
à  l’armée  française  des  services  inappréciables. 

M.  Gaujot  eut  donc  toutes  les  joies  que  méritait  son 
caractère  si  élevé.  La  mort  elle-même  lui  fut  miséricor¬ 
dieuse  et  il  s’est  éteint  douceuieiit,  laissant  à  tous  ceux 
qui  l’ont  connu  le  souvenir  d’un  des  plus  dignes  de 
respect  et  d’affection  parmi  les  anciens  chefs  de  la  méde¬ 
cine  militaire.  L.  LEREBOCl,l.E'f. 


LE  Df  XAVIER  GOURAUD 


La  nouvelle  de  la  mort  de  Xavier  Gouraud  apporte  à 
tous  ceux  qui  l’ont  connn  une  grande  tristesse. 

Sa  sauté  ébranlée  l’avait,  deijuis  quelques  années,  obligé 
à  renoncer  à  la  vie  activ-e 


qu’il  avait  rêvée,  et  il  avait 
abandonné  la  voie  des 
concours,  lui  à  qui  de 
brillantes  qualités  intel¬ 
lectuelles  permettaient 
toutes  les  ambitions. 

Il  avait,  malgré  tout, 
continué  ses  recherches, 
ses  publications  et  il  n’a 
cessé  dans  des  livres, 
dans  des  périodiques,  de 
nous  donner  le.  fruit 
de  ses  réflexions,  de  son 
travail  sur  des  questions 
dans  lesquelles  il  était 
devenu  un  maître. 

Né  en  1877,  fils  du  D' 
Gouraud,  médecin  de  la 


PM.  IValiry. 

Le  D'  Xavier  Gouraud. 


Charité,  il  était  le  fière  du  général  Gouraud.  Nommé 
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Librairie  J. -B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris 

Maladies  de  l’Appareil  Digestif  et  du  Foie 


Maladies  de  rKstomac,  par  G.  IIaykm,  mciubrc  de  l’Académie 
de  Médecine,  et  G.  I,ioN,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Pitié. 
1913,  I  vol.  gr.  in-8  de  5S8  pages  avec  91  figures  (Nouveau 

Trnüé  de  Méileciiie).  Broché,  12  fr.  Cartonné _  islfr.  50 

Traité  des  Maladies  de  l'Estomac,  par  les  D' ■  Soupault,  médecin 
des  hôpitaux  de  Paris,  Hartmann,  professeur  à  la  I^'aculté 
de  Médecine  de  Paris,  cliirnrgien  de  l’hôpital  I,aennec  ; 
Linossier,  professeiu-  agrégé  ô  la  Facidté  de  Médecine  de 
Lyon,  correspondant  de  l'Académie  de  Médecme;  Cauiru, 
Dej.herm,  Gourin,  g.  Leven,  Binet,  Pariset  et  I,.  Saei- 
GNAT,  anciens  internes  des  hôpitaux  de  Paris.  1906,  i  vol. 
gr.  in-8  de  880  pages,  avec  1 1 1  fig,  noires  et  coloriées .  20  fr. 

Les  Maladies  de  l’Estomac  et  leur  traitement,  par  le  H'  L. 
BouKGET,pro£esseurôrUnivcrsitédeLausanne,  2‘’édit.,  1912, 
I  vol.  iu-8  de  300  pages,  avec  14  figures  et  12  planches 

noires  et  coloriées . ; .  5  fr. 

Aide-mémoire  des  Maladies  de  l’Estomac,  par  P.  Leeert.  1900, 
I  vol.  in-i8  de  304  pages,  avec  19  figures,  cartonné. .  3  fr. 

La  Pratigue  des  Maladies  de  l’Estomac  et  de  l'Appareil  digestif 
dans  les  Hôpitaux  de  Paris,  par  P.  Lefert.  1894,  i  vol.  in-i8 

de  288  pages,  cartonné .  3  fr. 

Sémiologie  et  thérapeutique  des  Maladies  de  l’Estomac,  par  le 
D'  Henri  I-'renkel,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  Toulouse,  igoo,  i  vol.  hi-i6  de  560  pages,  avec 

26  figures,  cartonné .  7  fr.  50 

Technique  de  l’Exploration  du  tube  digestif,  par  le  D' Georges 
GrÉN.AUx.  1913,  I  vol.  in-i2  de  280  pages  avec  44  figures. 
Br.  6  fr.  (J.-B.  Baillicre  et  fils,  Fditcurs  ô  Paris.) 

Les  Dilatations  de  l’Estomac,  par  K.  Gaultier.  1909,  i  vol. 

in-i6  de  96  pages,  cartonné .  i  fr.  50 

La  Radioscopie  clinique  de  l'Estomac  normal  et  pathologique, 
par  les  D'»  Cerné,  professeur  à  l’iicolede  médecme  de  Rouen 
et  Delaforge.  1908,  I  vol.  in-i6  de  96  pages  avec  21 

figures,  airtonné .  i  fr.  50 

La  Gastrostomie,  par  le  D'  Braquehaye,  chiinrgicn  en  chef 
de  riiôpilal  de  'l'iinis.  1900,  i  vol.  in-i6  de  96  pages,  avec 

figiues,  cartonné . . 'i  fr.  50 

Mémoires  d’un  Estomac,  écrits  par  Ini-même,  par  C.  H.  Gros. 

14=  édition.  1888,  i  vol.  in-i6  de  186  pages .  2  fr. 

Pour  lutter  contre  les  Maladies  de  l'Estomac,  par  Aubert. 

1902,  I  vol.  iii-i6  de  95  pages,  cartonné .  1  fr.  50 

Maladies  de  l'Œsophage,  par  le  tP  M.  Gakgolphe.  1912, 

i  vol.  gr.  in-8  de  116  pages  avec  3g  figures .  3  fr. 

Œsophagoscopie  clinique  et  thérapeutique.  Traité  des  maladies 
de  l’Œsophage,  par  le  Df  J.  tluisEz,  clief  des  travaux  d’oto- 
rhino-larvTigologie  à  rHôlel-Dieu  de  Paris.  1911,  i  vol. 

in-8  de  317  pages,  avec  142  figures .  14  fr. 

Trachéobronchoscopie  et  Œsophagoscopie,  par  le  D'  J.  Guisez, 
1905,  I  vol.  in-iû  de  96  pages,  avec  20  figures,  car¬ 
tonné  ..... . . . . .  I  fr.  50 

Maladies  de  la  Bouche,  du  Pharynx  et  de  l’Œsophage,  par 
G.  Roque,  professeiu-  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon, 
et  L.  Gaillard,  médecin  de  l’iiôpital  I,ariboisiére,  2“  tirage. 
igio,  i  vol.  gr.  in-8  de  284  pages,  avec  ii  figures. . .  5  fr. 

Atlas-Manuel  des  Maladies  de  la  Boiiche,  du  Pharynx  et  des 
Fosses  nasales,  par  I,.  Grunwalu.  Edition  française,  par  le 
D'  Georges  Laurens,  ancien  assistant  d’oto-rino-laryn- 
gologie  des  Hôpitaux  de  Paris.  1903,  i  vol.  in-i6  de  197  p., 
avec  42  pl.  clironiolithograpliiées  comprenant  106  figures 

et  41  figures  dans  le  texte,  relié .  14  fr. 

Anatomie  de  la  Bouche  et  des  Dents,  i>ar  le  D''  Hieulafé, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse, 
et  le  D'  IlERPiN.  1909,  I  vol.  gr.  in-8  de  184  pages,  avec 

14g  figures . ;...  6  fr. 

Physiologie  et  Bactériologie,  Malformations  'et  anomalies  de 
la  Bouche  et  des  Dents,  accidents  de  dentition,  par  Guibaud, 
Nogué,  Besson,  Dieulafé,  Herpin,  Baudet,  Fargin- 
Fayolle.  1910,  I  vol.  gr.  ln-8  de  322  pages,  avec  217  figures 

noires  et  coloriées .  10  fr. 

Clinique  des  maladies  de  la  Bouche  et  des  Dents,  par  Cii.  Godon, 
directeur  de  l'Iîcole  dentaire  de  IVris,  et  lÎD.  P'riteau. 
2“  édition.  1905,  i  vol.  in-i8  de  276  pages,  avec  11  figures 

cartonné .  3  fr. 

Pathologie  des  Dents  et  de  la  Bouche,  par  le  L.  Frey, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  professeur  à  l’Ecole 
dentaire  de  Paris,  et  G.  Lemerle.  3"  édition.  1909,  i  vol. 

in-i8  de  348  pages,  avec  35  figures,  cartonné .  3  fr. 

Thérapeutique  de  la  Bouche  et  des  Dents.  Hygiène  buccale, 
[^.^nestliésie  dentaire,  par  le  D'  RoY,  dentiste  des  hôpitaux 
de  Paris,  professeur  ù  l’Ecole  dentaire  de  Paris.  édition. 
1910,  i  vol.  In-i8  de  343  pages,  cartonné .  3  fr. 


Maladies  de  l’Intestin,  par  les  H”  Gaillard,  Hutinel,  'IMier- 
CELlN  et  Guiarï.  3«  tirage.  1912,  i  vol.  gr.  in-8  de  52O  pages 

avec  98  figures .  g  fr. 

Affections  chirurgicales  de  l’Abdomen,  Péritoine,  Estomac, 
Intestin,  par  le  Aimé  Guinard,  chirurgien  de  l’Hôtel- 
.  Dieu.  1910,  I  vol.  gr.  in-8  de  582  pages,  avec  115  fig. .  12  fr. 

Précis  de  Pathologie  externe.  Poitrine  et  Abdomen,  par  le 
DI  Ombrédanne,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Mé*de- 
cine  de  P.-irls,  chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris.  1909, 
I  vol.  in-8  de  496  pages  avec  186  figures  noires  et  colo¬ 
riées . .  10  fr. 

Pratique  des  Maladies  des  Entants.  Maladies  du  tube  digestif, 
par  les  D™  R.  Cruciiet,  Cli.  Rocaz,  H.  Méry,  Guillemot, 
H.  Grenet,  Fargin-Fayolle,  Génévrier,  Delcourt. 

1910,  I  vol.  in-8  de  356  pages,  avec  118  figures .  12  fr. 

Maladies  de  l’Intestin.  Les  maladies  du  Duodénum  et  leur 
traitement,  par  le  D'  René  Gaultier.  Préface  du  pro¬ 
fesseur  Dieulafoy.  igio,  I  vol.  in-8  de  203  pages,  avec 

60  figures .  6  fr. 

L’Auto-intoxication  intestinale,  par  Combe  (de  Lausanne). 

2“  édition.  1907,  i  vol.  in-8  de  6ig  pages,  avec  figures.  12  fr. 
Les  Déséquilibrés  du  Ventre.  L’enléroptose  ou  maladie  de 
Glénard,  par  Monteuuis,  2“  édition.  1898,  i  vol.  in-i6  de 

344  pages .  3  fr.  50 

Abdominales  méconnues.  Les  Déséquilibrés  du  Ventre  sans 
ptose,  par  Monteuuis.  1903,  i  vol.  in-16  de  367  p. .  3  fr.  50 

Le  Massage  thérapeutique  de  l’Abdomen,  par  Salig.nat.  1905, 

I  vol.  in- 18  de  278  pages,  avec  2 1  figures .  3  fr.  50 

Chirurgie  intestinale  d’urgence,  par  le  Di  Mouchet,  chef  de 
clinique  chirurgicale  à  la  F'aculté  de  Médecine  de  Paris. 
I  vol.  in-16  de  96  pages,  avec  23  figures,  cartonné. .  i  fr.  jd 
Technique  de  l’Exploration  du  tube  digestif,  par  R.  Gaultier. 
1905,  I  vol.  iu-i6  de  96  pages,  avec  13  figures,  car¬ 
tonné  .  I  fr.  50 

Précis  de  Coprologie  clinique.  Guide  pratique  pour  l’examen 
des  Fèces,  par  le  D'  R.  Gaultier,  chef  de  cliniqueàla Faculté 
de  Médecine  de  Paris.  Préface  du  professeur  A.  Robin. 
1907,  i  vol.  in-8  de  384  pages,  avec  65  microphotographies 

et  i  planche .  7  fr. 

Aide-mémoire  des  Maladies  de  l’Intestin  et  du  Péritoine,  par 
P.  Liîfert.  1901,  i  vol.  in-i8  de  285  pages,  cartonné.  3  fr. 
Les  Maladies  gastro-intestinales  aiguës  des  nourrissons,  par 
le  D'  A.  Combe,  professeur  ô  l’Université  de  Lausanne. 
1913,  I  vol.  in-8  de  768  pages  avec  53  figures  nohes  et 

coloriées . . . .  16  fr. 

Thérapeutique  des  Voies  digestives,  par  le  Di  F.  Cartier.  1912, 

I  vol.  lu-8  de  208  pages .  5  fr. 

Traitement  do  l’Entérite,  par  Combe  (de  Lausanne).  9»  mille. 
1913,  i  vol.  in-16  de  335  liages,  avec  figures  et  4  planches 

coloriées .  3  fr.  50 

Les  Traitements  des  Entérites,  par  Jouaust.  1906,  i  vol. 

m-i6  de  g6  liages,  cartonné. . . .  i  fr.  50 

Les  Maladies  du  Foie  et  leur  traitement,  par  les  D'“  M.  Gar¬ 
nier,  P.  Lereboullet,  p.  Carnot,  médecins  des  hôpitaux 
de  Paris,  VU.LARET,  Chiray,  Hersciier,  Jomier,  Lippmann, 
Ribot,  Weil,  anciens  internes  des  hôpitaux  de  Paris. 
Préface  du  professeur  Gilbert.  1910,  i  vol.  in-8  de  708  pages, 

avec  58  figures .  14  fr. 

Maladies  chirurgicales  du  Foie  et  des  Voies  Biliaires,  par  J.-L. 
Faure,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine,  de 
Paris,  et  G.  Labey,  chirurgien  des  Hôpitaux  de  Paris. 
1910,  I  vol.  gr.  in-8  de  308  pages,  avec  39  figures. . .  6  fr. 

Pratique  des  Maladies  des  Enfants.  Maladies  de  l’Appendice 
et  du  Péritoine,  du  Foie  ,du  Pancréas,  des  Reins,  du  Sang, 
des  Ganglions  et  de  la  Rate,  par  Haushalter,  Castaigne, 
G.-L.  Simon,  Leenhardt.  1910,  i  vol.  gr.  in-8  de  432  pages, 

avec  39  figures  noires  et  coloriées .  iz  fr. 

Chirurgie  des  Voies  biliaires,  par  le  D'  V.  Pauchet,  chinirgien 
des  hôpitaux  d’Amiens.  1900,  i  vol.  Iu-i6  de  96  pages  et 

9  figures,  cartonné .  i  fr.  50 

Traité  pratique  des  Maladies  du  Foie,  par  J.  Cyr.  18S7,  i  vol. 

m-8  de  886  pages .  12  fr. 

Traité  pratique  des  Maladies  du  Foie,  par  IhŒRiciis.  3»  édition. 

1877,  I  vol.  in-S  de  888  pages,  avec  138  figures. ...  12  fr. 

Le  Microbisme  biliaire  normal  et  pathologique,  par  Lu>fmann. 

1904,  gr.  in-8,  173  pages .  4  fr. 

Maladies  des  Glandes  Salivaires  et  du  Pancréas,  par  P.  Carnot, 
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NÉCROLOGIE  (Suite) 


iuteruc  des  hôpitaux  de  Paris  à  l’âge  de  2 1  ans,  il  sou¬ 
tenait  eu  1903  sa  Thèse,  sur  les  échanges  phosphores 
dans  l'organisme  normal  et  pathologique.  Très  peu  de 
temps  après  il  devenait  chef  de  clinique  de  Dieulafoy  à 
l’Hôtel-Dieu.  Il  fit  paraître  de  nombreux  travaux,  soit 
seul,  soit  eu  collaboration  avec  ses  amis  Castaigne, 
Lœper,  Rathery,  sur  l’alimentation  rationnelle,  sur  la 
tuberculose  et  son  traitement,  particulièrement  sur  la 
tuberculinothérapie,  sur  les  coefficients  urinaires,  etc.. 

Doué  d’un  sens  clinique  peu  commun,  Gouraud  savait 
qu’ilne  devait  plus  rien  attendre  pour  lui  de  nos  ressources 
thérapeutiques  et  la  mort  l’a  trouvé  prêt.  Sa  fin  préma¬ 
turée  m’a  rappelé  celle  de  son  ami,  de  notre  ami  Gabriel 
Simon,  parti  trop  tôt,  lui  aussi. 


Ils  étaient  liés  par  une  solide  affection. 

Ceux  qui  mourront  jeunes,  dit  Maeterlinck,  se  cher¬ 
chent  et  se  rencontrent  ;  ils  se  devinent  à  des  signes  connus 
d’eux  seuls. 

Est-ce  le  pressentiment  de  leur  commune  destinée  qui 
avait  rapproché  Simon  et  Gouraud?  Je  l’ignore,  je  croi¬ 
rais  plutôt  que  leur  amitié  était  faite  de  la  similitude  de 
leur  nature  affinée,  de  l’identité  de  leurs  aspirations. 

Ils  sont  morts  sinon  à  la  même  heure  du  moins  de  la 
même  manière.  Pénétrés  l’un  et  l’autre,  depuis  l’enfance, 
de  croyances  sincères,  ils  ont  vu  avec  calme  et  recueille¬ 
ment  la  mort  s’approcher  et  tous  deux  s’eu  sont  allés  les 
yeux  remplis  de  la  même  vision  de  l’au-delà. 

Jean  Camus. 


NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS. 

Le  Jean  Abadie 

Le  nouvel  agrégé  l’était  déjà,  c’est  donc  qu’il  est  deux 
fois  agrégé.  M.  J .  Abadie  est  un  agrégé  de  médecine 
depuis  1904,  qui,  parvenu  au  ternie  de  scs  neuf  années 
d’enseignement,  vient  de  concourir  avec  succès  pour 
l’agrégation  des  maladies  mentales  et  se  trouve  de  ce 
fait  renommé  agrégé  en  fonction  à  la  Faculté  de  méde- 
c'ne  de  Bordeaux.  Voilà  sans  doute  un  moyen  d’assurer 
la  pérennité  de  l’agrégation,  mais  cela  finirait  peut-être  par 
être  tout  de  même  un  peu  dur. 

Né  à  Tarbes  le  15  décembre  1873,  le  D'  Jean  Abadie, 
agrégé  renouvelé,  est  un 
élève  de  la  Faculté  de 
Bordeaux,  où  il  a  été 
externe,  interne,  mé¬ 
daille  d’or,  plusieurs  fois 
lauréat,  chef  de  clinique 
(clinique  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Pitres),  pour  de¬ 
venir  ensuite  médecin 
des  1  hôpitaux  de  Bor¬ 
deaux  (1903) ,  puis  agrégé 
(première  manière)  des 
facultés  de  médecine 
(1904). 

Membre  et  lauréat  delà 
Société  anatomo-clini¬ 
que  de  Bordeaux  (1897), 
de  la  Réunion  biologique 
de  Bordeaux  (1902),  de 
la  Société  de  médecine  et  de  chirurgie  de  Bordeaux  {1903) , 
le  nouvel  agrégé  est  en  outre  :  membre  correspondant 
national  de  la  Société  de  neurologie  de  Paris,  1904;  de 
la  Société  de  psychiatrie  de  Paris  (1908);  de  la  Société 
clinique  de  médecine  mentale  (1913),  etc. 

Élève  et  collaborateur  des  P™  Pitres  et  Régis,  il  s’est 
adonné  à  l’étude  des  maladies  du  système  nerveux  et  a 
publié,  depuis  1898,  de  nombreux  travaux  scientifiques 
intéressant  cette  spécialité.  Parmi  eux  :  Traitement  de  la 
névralgie  paresthésique  par  les  injections  sous-cutanées 


d’air.  Polynévrite  scnsitivo-motrice  avec  troubles  psy¬ 
chiques  à  la  suite  d'injection  de  salvarsan.  —  Les  ostéo- 
arthropathies  vertébrales  dans  le  tabes.  ■ —  L’analgésie 
oculaire  à  la  pression  dans  le  tabes.  Crises  douloureuses  de 
faux-accouehement  dans  le  tabes.  —  Les  stigmates  du  tabes. 
—  Recherches  sur  la  ponction  lombaire,  le  cyto-diqgnostic 
céphalo-rachidien  et  les  effets-  thérapeutiques  et  physio¬ 
logiques  de  la  rachi-cocaïnisation.  —  Recherches  cliniques 
et  études  graphiques  sur  les  réflexes  plantaires.  —  Les  loca¬ 
lisations  jonctionnelles  dans  la  capsule  interne,  etc. 

K. 

Le  D''  Delmas 

Le  D"-  J.  Delmas  est  un  élève  de  l’École  de  Montpellier, 
où  il  fut  aide  d’anatomie,  prosecteiir,  chef  de  clinique, 
•uteme  des  hôpitaux, 
conférencier.  Il  est 
docteur  en  médecine, 
depuis  1910,  et  plu¬ 
sieurs  fois  lauréat 
(Prix  de  Thèse,  prix 
Bouisson,  prix  de  la 
Ville  de  Montpellier, 
etc.) 

Ses  nombreux 
travaux  scientifiques 
portent  sur  l’em¬ 
bryologie,  l’ostéo- 
logie,  la  myologie, 
la  splauclinologie,  la 
tératologie.  Citons 
notamment  ;  Pesan¬ 
teur  et  deutoplasme 
(en  collaboration). 

Architecture  de  la  ceinture  pelvienne  (thèse).  Situation  des 
nerfs  intercostaux  chez  quelques  mammifères  donutstiques. 
Recherches  anatomiques  sur  les  muscles  intercostaux  de 
l'homme  et  de  quelques  mammifères.  Sur  une  anomalie 
du  muscle  coraeo-brachial,  Sur  la'forme  du  cæcum.  Nous 
ne  pouvons  niallieureusemeut  tout  signaler. 

K 


Le  D'  Jean  Aiiadie. 


Le  Delmas. 
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Diarrhées 

Infantiles 


Dysenteries 

Coloniales 


MEDICATION  CARDIO -TONl'OUE  SEDATIVE 

CRATÆGiNE  LEROUX 

(Non  Toxique) 

Palpitations  des  Nerveux  et  des  Neurastbàiicjues. 
Eréthisme  cardiaque  ck  tout  ordre,  des  Affeo 
dons  foncdamelles  comme  des  Affections  or¬ 
ganiques  du  cœur.  Tachycardie  essentielle 
paroxystique.  Goitre  exophtalmique,  etc. 

1 

■ 

SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antlnivraieiqiie 

PEPTO-VALERIANE  LIQUIDE  «i»  d  gigon 
VALERIANOSE_  GLUTwisÊÉS  —  *'**'''•  ««dll»**  —  I 

Suppression  de  l'Odeur,  des  Nausées  et  de  l'Intolérance 


IÎpSduits  ORGANIQUES  DE  F.  vigierI 
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.  NOUVELLES  (Suite) 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS  (SuUe). 

Le  Robert  Picqué 

Le  D'  Robert  Picqué,  né  à' Paris  le  15  décembre  1877, 
est  médecin-major  de  l’armée. 

Comme  agrégé  du  Val-de-Grâcc,  il  a  exercé,  durant 
six  années,  les  fonc¬ 
tions  de  chef  des  tra¬ 
vaux  anatomiques. 
Son  Traité  pratique 
d’anatomie  chirurgi¬ 
cale  et  de  médecine 
opératoire,  qui  est 
l'expression  de  son 
enseignement,  réa¬ 
lise  sous  une  forme 
vivante  l’alliance  in¬ 
time  de  l’anatomie 
et  de  la  chirurgie. 

Poursuivant  d’au¬ 
tre  part  des  études 
scientifiques,  il  a  ob¬ 
tenu  successivement 
les  grades  de  licencié 
et  de  docteur  ès  scien¬ 
ces.  Sa  thèse  de  doctorat  ès-sciences  apourtitre  Structure 
et  développement  du  pancréas  chez  Petromyzon. 

Le  D'  Picqué  sera  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine 
de  Bordeaux. 

Le  D'  Aubaret 

Le  nouvel  agrégé  d’ophtalmologie  près  la  Faculté  de 
médecine  de  Bordeaux  représente,  lui  aussi,  un  cas  de 
bi-agrégation.  Le  D'  Aubaret  (Jean-Baptiste-Marie- 
Edmond)  est  en  effet  agrégé  d’anatomie  depuis  1910, 
après  avoir  été  interne  des  hôpitaux  de  Bordeaux,  aide- 
d’anatomie,  prosecteur  (igoi),  chef  des  travaux  anato¬ 
miques  (1907).  C’est  en  1903  que  nous  le  voyons  s’orienter 
vers  l’ophtalmologie  comme  chef  de  clinique  ophtalmolo¬ 
gique,  pour  devenir  ensuite  chirurgien  oculiste  du  bureau 
de  Bienfaisance  de  Bordeaux  (1904),  et  enfin  (et  quelques 
jours  seidement  avant  d’être  reçu  agrégé  d’ophtalmologie) 
chirurgien  oculiste 
des  hôpitaux  de  cette 
même  ville. 

Le  Dr  Aubaret  est 
lauréat  de  la  Faculté 
et  des  hôpitaux  de 
Bordeaux,  membre 
des'  sociétés  locales 
de  médecine  et  de 
chirurgie  et  anato¬ 
mo-clinique  :  mem¬ 
bre  de  la  Société 
française  d’ophtal¬ 
mologie,  de  l’Asso¬ 
ciation  française  des 
anatomistes,  de  la 
Société  scientifique 
d’Arcachon,  de  la  So¬ 
ciété  d’hydrologie  et 

ae  ciimaioiogie,  etc. 

Il  est  l’auteur  de  nombreux  mémoires  et  travaux, 
notamment  sur  .  les  scotomes  par  éclipse  solaire,  scotoma 
helioclipticum, SUT  V orthoscopie  oculaire  et  Vorthoskioscopie. 

Il  a  fait  sa  thèse  sur  les  origines  réelles  des  fibres  opti¬ 


ques:  La,  papille  et  le  nerf  optique-,  cette  thèse  a  été 
couronnée  par  la  Faculté  :  Prix  Godard,  médaille  d’hr- 
gent,  1903),  sur  V Anatomie  et  la  chirurgie  des  voies  lajcry- 
males  (travaux  couronnés  par  la  Faculté.  Grand  prix 
Godard  de  2.000  francs,  1907). 

Citons  encore  :  Technique  du  lavage  de  la  chambre  anté¬ 
rieure  dans  l'opération  de  la  cataracte.  —  Contribution  à 
l'anatomie  deV urètre,  de  la  vessie  et  de  la  prostate  (Ency¬ 
clopédie  française  d’urologie).  —  Anatomie  du  vivant  : 
Guide  pratique  des  repères  anatomiques.  Paris,  1913.  K. 

Concours  de  l’Agrégation.  —  SECTION  DK  MÉDECINE 
GÉNÉRALE.  —  Leçon  orale  de  trois  quarts  d'heure  après 
trois  heures  de  préparation.  —  Séances  du  28  mai.  — 
M.  Cordier  :  «  Signes,  diagnostic  et  traitement  des  péri¬ 
cardites.  »  Note  :  15.  —  M.  'Villaret  :  <t  Les  complications 
de  l’ulcère  de  l'estomac.  »  Note  :  20.  —  M.  Debré  :  «  Les 
dilatations  de  l’estomac.»  Note-  17.  —  M.  Créiuieu  : 

«  Anévrismes  de  l’aorte  thoracique,  symptômes  et  dia¬ 
gnostic.  »  Noté  :  15  1/2.  ■ —  M.  Gaultier  :  «  Formes  cliniques 
de  l’ulcère  de  l'estomac.»  Note  :  17. 

Séances  du  29  mai.  —  M.  Crouzon  :  «  Les  pleurésies 
enkystées.  »  Note  :  16  1/2.  —  M.  Pierret  :  «  Causes,  signes 
et  diagnostic  de  l’insuffisance  tricuspidienne.  »  Note  ; 
14  1/2.  —  M.  Dufourt  :  «  Diagnostic  des  comas.»  Note  ; 
16.  —  M.  Laporte  :  «  Hémiplégie  alterne.»  Note  :  17.  — 
M.  Lévy-Valensi  ;  «Sténoses  du  pylore.  Note:  16. 

Séances  du  30  mai.  —  M.  Lian:  «  Vouûques.»  Note:  18. 

—  M.  Margarot  :  «  Formes  cliniques  de  Turémie.  ».Note  : 
16  1/2.  —  M.  Moutier  :  «  Rein- goutteux.  »  Note  :  17.  — 
M.  Flaudiu  :  «  Complications  abdominales  de  la  fièvre 
typhoïde.»  Note:  161/2.  —  M.  Rebattu:  «Paralysies 
radiculaires  du  plexus  brachial.»  Note  :  15  1/2. 

Séances  du  2  juin.  -  -  M.  Lévy  Franckel  :  «  Maladie 
de  Parkinson.  »  Note  :  14  1/2.  ■ —  M.  Philibert  :  «  La  vari¬ 
celle.  »  Note  :  15.  —  M.  Duvoir  :  «  Erysipèle  de  la  face.» 
Note;  16  1/2.  —  M.  ïanon  :  «Syndrome  de  Little.» 
Note:  18  1/2. 

Séances  du  3  juin.  —  M.  Micheleau  ;  «  Les  dilatations 
du  cœur,  causes  et  signes.»  Note  :  17.  — •  M.  Lemierre  ; 

«  Les  déterminations  broncho-pulmonaires  de  la  grippe.  » 
Note  :  19.  —  M.  Lereboullet  :  «  Paralysie  de  la  troisième 
paire  (nerf  moteur  oculaire  commun).»  Note;  19.  — 
M.  Tinel  :  «  Les  migraines.  »  Note  :  17  1/2.  —  M.  Germa  : 

«  Rhumatisme  blennorragique.  »  Note  :  14. 

Section  de  chirurgie  générale.  —  Epreuve  de  titres. 

—  Séances  du  28  mai.  —  MM.  Mocquot,  17  x  2  =  34  ; 
Guimbellot,  10  x  2  =  20  ;  Corse,  16  x  2  x  32  ;  Ala- 
martine,  14  x  2  =  28.  ■ —  MM.  Perrin,  14  x  2  =  28  ; 
Tourneux,  13  x  2  =  26  ;  Bréchot,  ii  x  2  =  22  ;  Cotte' 
18  X  2  =  36  :  Horand,  15  x  2  =  30. 

Séances  du  29  mai.  —  MM.  Picquand,  15  x  2  =  30  ; 
Desmarets,  15  x  2  =  30  ;  Sauvé,  12  x  =  24  ;  Rabère, 
14  X  2  =  28.  —  MM.  Duverger.  18  x  2  =  36  ;  Rives, 
14  X  2  =  28  ;  Chalier,  16  x  2  =  32  ;  Rivière,  14  x  2  = 
28  ;  Alglave,  20  x  2  =  40  ;  Duroux,  16  x  2  =  32  ; 
Lefèvre,  13  X  2  =  26. 

Séance  du  30  mai.  —  MM.  Parcelier  1 1  X  2  =  22  ;  Ma¬ 
thieu,  14  X  2  =  28  ;  Ducuing,  13,5  X  2  =  27  ;  Larden- 
nois,  15  X  2  =  30. 

Sont  déclarés  admissibles  :  MM.  Alglave,  Bonnet, 
Chalier,  Cotte,  Desmarets,  Ducuing,  Duroux,  Duverger, 
Étienne,  Gorse,  Küss,  Mathieu,  Mocquot,  Piquand, 
Rabère,  Rives. 

Leçon  orale  d’une  heure  après  quarante-huit  heures  de 
préparation  libre.  — Séance  du  2  juin.  —  M.  Ducuing:  «Des 
affections  rénales  consécutives  aux  maladies  des  organes 


D'  Roman-  Picqué. 
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génitaux  internes  de  la  femme.  »  Note  :  i6.  —  M.  Des- 
marets  :  «  I,uxatious  pathologiques.»  Note:  17. 

Séances  du  3  juin.  —  M.  Duroux  :  «  Des  néphrorragies.  » 
Note  :  17.  —  M.  Bonnel  :  «  Plaies  du  crâne  par  armes  à 
feu  dans  la  pratique  civile.»  Note:  14.  —  M.  Kuss  : 

«  Appendicites  normales.  »  —  Note  :  lO. 

■  M.  Piquand  :  «  Tumeurs  des  muscles.  »  Note  :  16. 

Section  d’histoeogië.  —  Leçon  d'une  heure  après 
quarante-huit  heures  de  préparation.  —  Séance  du  29  mai. 

—  M.  Policard  :  «  I,es  différenciations  initiales  (déter- 
inination)  des  hlastomères.  »  Note  ;  18.  —  M.  Dubreuil. 

«  Faits  histologiques  relatifs  aux  fonctions  de  la  névroglie.  » 
Note  :  19. 

Séance  du  30  mai.  —  M.  Cliampy  :  <>  Le  mésenchyme. 
Origine  et  évolution  générale.»  Note  :  15.  —  M.  l''aure  : 

«  La  mort  cellulaire  et  scs  signes  histologiques.  » 
Note:  13  i/2. 

Séance  du  31  mai.  —  M.  Debeyre  :  «  Modificatiiods  fonc¬ 
tionnelles  des  cellules  nerveuses.»  Note:  iS.  —  M. 
Guieysse  :  «  Les  capillaires  lymphatiques  et  leurs  origines.  » 
Note  :  14,5. 

Epreuve  pratique.  —  Séance  du  2  juin.  —  1“  Démons¬ 
tration  des  corpuscules  chromophiles  de  Nissl.  2°  Le 
muscle  strié  (myocarde  excepté).  3“  Reconnaissance  de 
coupes. 

MM.  Champy,  18  ;  Debeyre,  13  ;  Dubreuil,  16  ;  Faure, 
13  ;  Guieysse,  13  ;  I^olicard,  18. 

Sont  proposés  :  MM.  Champy,  Policard,  Dixbreuil, 
Debeyre,  Guieysse. 

Section  de  chimie  bioeogique  et  médicaee.  — 

Leçon  orale  d’une  heure  après  quarante-huit  heures  de  pré¬ 
paration  libre.  —  Séance  du  2g  mai.  —  M.  Mestrezat  : 
«  La  dégradation  digestive  des  protéiques  et  leur  recous- 
tructiou  dans  l’organisme  auimal.  »  Note  :  12. 

Séances  du  30  mai.  . —  M.  Chelle  :  «  Origine  des  graisses 
de  l’organisme  (non  compris  la  digestion)  et  leur  dégra¬ 
dation.  »  Note;  17. . — •  M.  H.  Labbé  :  «  Les  matières  colo¬ 
rantes  du  sang  et  les  pigments  qui  en  dérivent.  »  Note  :  19. 

Epreuve  pratique.  —  MM.  Chelle,  19,3  ;  Mestrezat,  17,8  ; 
PI.  Labbé,  16,8. 

Sont  proposés  comme  agrégés  des  Facultés  de  médecine  : 
Mil.  Chelle  et  H.  Labbé. 

Section  d’obstétrique.  —  Leçon  orale  de  trois 
quarts  d’heure  après  trois  heures  de  préparation.  —  Séance 
du  28  mai.  —  M.  Willette  :  «  La  rétention  placentaire 
postabortive.  »  Note  :  16.  —  M.  Faugère  :  «  La  dilatation 
spontanée  de  l’orifice  utérin  au  cours  de  l’accouchement.  » 
Note  ;  12  1/2.  —  M.  Paucot  :  «  Pathogénie  des  déforma¬ 
tions  pelviennes  par  ramollissements  des  os.  »  Note  :  13. 

Séance  du  2g  mai.  . —  M.  Le  Lorier  :  «  Rétroversion  de 
l’utérus  gravide.  »  Note:  18  1/2. --- M.  Sauvage:  «La 
rupture  prématurée  des  membrané.S.  »  Note  18  1/2. 

Exposé  des  titres.  —  Séance  du  30  mai.  —  MM.  Le  Lorier 
33,  Chirié,  28  ;  Lemeland,  24  ;  Sauvage,  34. 

Séance  du  31  mai.  —  MM.  Paucot,  27  ;  Faugère,  25  ; 
Metzger,  20  ;  Willette,  26. 

Leçon  orale  d’une  heure  après  quarante-huit  heures  de 
préparation  libre.  —  Séance  du  2  juin.  —  M.  Faugère  ; 
«Paludisme  et  grossesse.»  Note:  15.  —  M.  Sauvage: 
«  Des  rétrécissements  du  détroit  inférieur  du  bassin.  » 

—  Note:  17  1/2. 

—  Section  d’anatomie  i>.\tiioeogique.  —  Leçon 
orale  de  trois  quarts  d’heure.  —  Ordre  de  passage  : 
MM.  Béricl,  Fairise,  Clunet,  Gellé,  Savy,  Aineuille. 
Séance  du  3  juin.  —  M.  Sériel  ;  «  L’autopsie  d’un 
typhique  en  période  d’état.»  Note  ;  16.  —  M.  Fairise  : 
«La  thrombose. »  Note  :  14. 


Section  de  parasitoeogie.  —  Composition  écrite,. 
Sujet  :  «  Glande  mammaire.  »  , 

Séances  du  28  mai.  —  MM.  Garin,  18  1/2  ;  Gautié, 
10;  Bruyant,  19;  Thiry,  i3;Jannin,  15  1/2:  Viguier,  12. 

Leçon  orale  de  trois  quarts  d’heure  après  trois  heures  de 
préparation.  —  Séances  du  29  mai.  —  M.  Garin  :  «  L’an- 
kylostome.  »  Note  :  15.  - —  M.  Gautié  ;  «  Évolution  shizo- 
gonique  des  plasmodies  paludiques.  »  Note  :  8.  — 
M.  Bruyant  :  «  Infections  à  parasite  invisible.  »  Note  : 
18  1/2. 

Séances  du  30  mai.  —  M.  Thirj-  :  «  Les  saccharomy- 
coses  humaines».  Note:  14.  —  M.  Viguier  (d’Alger); 

«  Évolution  des  trypanosomes  chez  les  invertébrés  ». 
Note  :  I  i.  —  M.  J annin  :  «  Évolution  des  cestodes  ».  Note  :  9. 

Epreuve  de  titres.  —  Séances  du  31  mai.  —  MM.  Gautié, 
22;  Janniu,  28;  Viguier,  26;  Bruyant,  36;  Garin,  36; 
Thiry,  38. 

Sont  déclarés  admissibles  :  MM.  Bruyant,  Garin, 
Gautié,  J  anuih,  Thiry,  V’iguier. 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  M.  le  médecin 
inspecteur  Siiuond,  nouvellement  promu,  a  été  maintenu 
hors  cadres  dans  les  fonctions  de  directeur  de  l’Institut 
Pasteur  de  Constantinople. 

M.  le  médecin  inspecteur  Collomb,  nouvellement 
promu,  a  été  maintenu  dans  les  fonctions  de  directeur 
du  service  de  santé  des  troupes  du  groupe  de  l’Afrique 
occidentale  française. 

Par  décret  du  19  avril  1913,  les  médecins  -aides- 
majors  de  première  classe  des  troupes  coloniales  dont  les 
noms  suivent,  nommés  à  ce  grade  pour  prendre  rang  du 

15  janvier  1913,  prendront  rang  du  16  janvier  1912  : 

MM.  Henry,  Bauvallet,  Robert,  Le  Dentu,  Hervier, 

Sice,  Granie,  PichoiE  Saporte,  Léger,  Blazy,  Huot, 
Decomis,  Franck,  Gaudiche,  Alexandre,  Thiédu. 

Les  médecins  aides-majors  de  deuxième  classe  des 
troupes  coloniales  dont  les  noms  suivent,  nommés  à  ce 
grade  pour  prendre  rang  du  15  janvier  1912,  prendront 
rang  du  16  janvier  1911  et  sont  promus  au  grade  de 
médecin  aide-major  de  première  classe,  pour  prendre 
rang  du  16  janvier  1913  : 

MM.  Kervrann,  Laurence,  Suldey,  Le  Bris,  Louarn, 
Labemadie,  Bérard,  Raiüt,  Laborit,  Pautet,  Kérébel, 
Quémener,  Moracchiui. 

Le  pharmacien  aide-major  de  deuxième  classe  des 
troupes  coloniales  dont  le  nom  suit,  nommé  à  ce  grade 
pour  prendre  rang  du  15  janvier  1912,  prendra  rang  du 

16  janvier  1911  et  est  promu  au  grade  de  pharmacien 
aide-major  de  première  classe  pour  prendre  rang  du 
16  janvier  1913  :  M.  Papiu. 

Les  médecins  aides-majors  de  deuxième  classe  des 
troupes  coloniales  élèves  à  l’école  d’application  du  ser¬ 
vice  de  santé  des  troupes  coloniales  à  Marseille  dont  les 
noms  suivent,  nommés  à  ce  grade  pour  prendre  rang 
du  31  décembre  1912,  prendront  rang  du  16  janvier  1912  : 

MM.  Armand,  Bonrepaux,  Dejean,  Eggimann,  Gautron, 
Guillemet,  Jardon,  Landry,  Laveau,  Le  Galien,  Peltier, 
Pons,  Pimcet,  Rainant,  Ricou,  Solier,  Stéfani,  'Théron, 
ToiUlec. 

XVII»  Congrès  international  des  sciences  médicales 

(Londres,  6-12  août  1913).  —  Réduction  des  frais  de 
voyage.  —  Les  personnes  ayant  envoyé  leur  adhésion  au 
Congres  de  Londres  (siège  :  Hinde  Street,  13,  London  W) 
et  s’étant  acquittées  de  leur  cotisation,  bénéficieront,  à 
dater  du  i"  août,  des  avantages  suivants  pour  le  voyage 
de  Paris  à  Londres  ; 

1»  Sur  le  réseau  du  Nord  et  l’Ouest-État,  des  billets 
d’aller  et  retour  Paris-Londres,  d’une  durée  de  validité 
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[ 


BISIVIUTHÉS 


DISQUES  TULASNE 

PANSEMENTS  de  I’ESTOMàC 


ULCÈRES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’intérôt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  le  Corps  Médioal,  nous  engageons  vivement  Messieurs 
tes  Docteurs  â  demander  la  brochure  explicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


SAISOîî  du  i5  Mai  au  3o  Scptcnibi’c 

PLOMBIÈRES  les-BAINS  (VOSGES)  I 

EAUX  HYPERTHERMALES  15  à  74° 

ESTOMAC  ^  INTESTIN  ^  RHUMATISME 

Source  “ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


USSAT 


Maladies  des  Femmes 
Métrites.  Neurasthénie 
Basedowisme.  Névroses 
Maladies  des  vaisseaux 
Phlébites 
Artériosclérose 


/FONDËBN  Adrtsir  Ultai 
Un  1848j  IHSTRUiEHf! 


Société  Êloctro-Industriello  et  Anciens  Établissements  Mathieu  réunis 


PARIS  - 

Initrumento  d*  Chlrurcle, 
Mobilier  ohlrurcloal  et  opératoire 


Anonyme  au  capital  de  1.400.000  fr. 
-113,  Boulevard  Saiat>Germaiii  - 
I  Inatallatlona  oomplétae  de  atérilleatlon  i 


PARIS 

Inatallatlone  oomplètee 
d'HépItaux  et  de  Dlepenealree 


ANTIDIARRHEIQUEi 
NOUVEAU  , 

k 

EXEMPT  DE  TANIN' 


UZARA 


ET  D'OPIUM 


DYSMENORRHEIQUES 
DÉPÔT-A. KRAUS  D''es-Sc  Ph'-^de  / -® Cl.  37,  rue  Godot  de  Mauroy-PARis. 


[MIoroforme  DUMOUTHIERSI 


J  M  -i*m  I  CW  =t  I  i  r J  a  =i  i>:i  : 


Èohanfiiiona  aur  timmantta  aux  abonnéa  cfa  ' 
S'adresser  à  B.  BÉRAUD,  pharmacien  de  I” 


Parla  Médioal  aa  Vanta  rêalamentaa 

asse.  Place  Sadi-Carnot,  SAINT-ÉTIENNE 
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NOUVELLES  (Suite) 


d’un  mois  et  comportant  50  p.  100  de  réduction  sur  le 
prix  de  l’aller  et  celui  du  retour,  y  compris  le  trajet  en 
Angleterre  et  la  traversée  de  la  Manche,  seront  mis  à  la 
disposition  des  congres.sistes,  sur  simple  présentation  de 
la  carte  qui  leur  .sera  délivrée  par  le  Congrès  (carte  blanche 
pour  les  messieurs,  carte  rouge  pour  les  dames)  aux 
guichets  des  gares  suivantes  : 

Ouest-Etat  :  Paris-Saint-Lazare,  Rouen. 

.  Nord  :  Paris,  Amiens,  Armentières,  Boulogne,  .Calais, 
Compiêgne,  Croix- Wasquehal,  Dunkerque,  Douai,  Haze- 
brouck,  Hirsoii,  Laon,  Lille,  Roubaix,  Saint-Omer,  Saint- 
Quentin,  'rourcoing. 

2®  Sur  les  autres  réseaux  (Est,  Orléans.  Midi,  P.-L.-M.) 
un  bon  de  réduction  de  50  p.  100  pour  l’aller  et  retour  sera 
envoyé  aux  congressistes  qui  en  adresseront  la  demande 
avant  le  i®'  août  au  secrétaire  général  du  Comité  français, 
le  docteur  Blondel,  103,  boulevard  Haussmann,  Paris 
(joindre  un  timbre  de  o  fr.  10  pour  l’expédition  du  bon). 
Sur  présentation  de  ce  bon,  les  congressistes  obtiendront 
à  la  gare  du  lieu  de  leur  domicile,  un  billet  à  demi-tarif 
pour  se  rendre  à  Paris,  où  ils  pourront  se  procurer,  aux 
gares  de  Paris-Nord  et  de  Paris-Saiut-Lazare,  un  billet 
d’excursion  dans  les  conditions  indiquées  au  §  1. 

3®  Les  congressistes  en  provenance  d’une  localité  du 
réseau  de  l’Ouest-État  autre  que  Rouen  obtiendront,  dans 
les  conditions  du  §  2,  un  bon  de  réduction  de  50  p.  100 
pour  leur  permettre  de  gagner  Rouen  ou  Paris. 

Nota.  —  Les  confrères  qui  désirent  donner  leur 
adhésion  au  XVII®  Congrès  international  de  médecine 
(Londres,  6-12  août  1913)  sont  priés  d’envoyer  le  montant 
de  leur  cotisation  à  l’adresse  suivante  ;  «  The  Treasurers 
of  the  XVIIth  International  Congress  of  Medicine, 
1 3  Hinde  Street,  London  W.  »,  en  désignant  la  section  pour 
laquelle  ils  désirent  s’inscrire  et  en  y  joignant  une  carte 
de  visite  indiquant  leurs  qualités  et  leur  adresse  précise. 

Le  montant  de  la  cotisation  est  20  .shillings  (25  francs  ; 
20  marks  ;  g  dollars) . 

Les  femmes  et  les  filles  des  congressistes,  désirant  pro¬ 
fiter  des  avantages  qui  leur  sont  accordés,  doivent  payer 
la  demi-cotisation  (10  shillings). 

On  est  prié  de  ne  pas  tarder  à  envoyer  sa  demande 
d’admission,  afin  de  recevoir  les  rapports  en  temps  utile. 

La  réforme  du  concours  de  l'internat.  —  La  Société 
des  hôpitaux  de  Paris  a  nommé  une  commission  pour 
étudier  la  réforme  du  concours  de  l’Internat.  L’Associa¬ 
tion  corporative  des  étudiants  en  médecine  a  fait  parvenir 
ses  vœux  et  ses  propositions  pour  changer  le  programme 
du  concours  à  M.  Moutard-Martin,  président  de  la  Com¬ 
mission.  Voici  la  proposition  des  étudiants,  relative  à 
l’épreuve  écrite  : 

«L’épreuve  consiste  en  une  épreuve  écrite,  unique, 
anonyme.  Le  jury  choisit  quinze  questions,  auxquelles 
les  candidats  devront  répondre,  par  écrit.  Les  questions 
sont  divisées  eu  trois  groupes  de  cinq  questions  : 

Premier  groupe.  —  Quatre  questions  d’anatomie  et  une 
question  de  physiologie  ; 

Deuxième  groupe.  —  Quatre  questions  de  pathologie 
interne  et  une  question  de  pathologie  générale  ; 

Troisième  groupe.  —  Quatre  questions  de  pathologie 
externe  et  une  question  d’accouchement. 

Les  candidats  ont  trois  heures  pour  rédiger  leurs 
réponses. 

Chaque  groupe  de  questions  sera  rédigé  sur  un  cahier 
spécial. 

Les  copies  sont  ensuite  réparties  par  groupe. 


Le  jury  se  divise  en  trois  groupes,  répondant  aux  trois 
groupes  de  questions. 

P’^smler  groupe  sera  composé  de  deux  chirurgiens  des 
hôpitaux  et  d’un  physiologiste. 

Le  deuxième  groupe  comprendra  trois  médecins. 

Le  troisième  groupe  comprendra  un  chirurgien,  un  ^ 
accoucheur,  un  médecin. 

Les  copies  seront  lues,  soit  par  un  membre  du  jury, 
à  tour  de  rôle,  soit  par  un  lecteur  de  l’assistance.  * 


Les  nouveaux  droits  pour  les  études  médicales.  — 
Art.  i®®.  —  Les  droits  à  percevoir  eu  vue  du  grade  de 
docteur  en  médecine  sont  fixés  ainsi  qu’il  suit  ; 


NATURE  DES  .ACTES 

ACTES  ACCOMPLIS 

dans  les  facultés  de 

mixtes  de  médecine 
et  de  pliarmacic 

.m  prolit 

universités. 

du 

20  droits  trimestriels  d’inscriptions 

à  30  francs . 

20  droits  trimestriels  de  biblio¬ 
thèque  à  2  fr.  50 . 

20  droits  trimestriels  de  travaux 

pratiques  à  15  francs . 

I®®  examen,  i  épreuve  à  40  francs  . 
2®  examen,  i  épreuve  à  30  francs  . . 
3®  examen,  i  épreuve  à  30  francs  . . 
4®  examen,  i  épreuve  à  30  francs  . .' 
5®  examen,  i  épreuve  à  30  francs  . . 
5  certificats  d’aptitude  ù  25  fr  .... 
3  examens  de  clinique  à  30  francs  . 
3  certificats  d’aptitude  à  25  fr  .... 

I  thèse  à  100  francs . 

I  certificat  d’aptitude  de  la  thèse 

à  40  francs . 

I  diplôme  de  docteur  à  100  francs  . 

Fr. 

300  *. 

Fr. 

40 

30 

30  ‘>* 

30  ’> 

90  b 

75  ’> 

Totaux . 

950  h 

690  . 

Total  général . 

_ Il 

Art.  2.  —  Les  droits  d’inscription,  de  bibliothèque,  de 
travaux  pratiques  et  d’examens  acquittés  par  les  élèves 
des  écoles  de  plein  exercice  et  préparatoires  de  médecine 
et  de  pharmacie  sont  versés  dans  les  caisses  municipales 
Les  droits  de  certificat  d’aptitude  acquittés  par  les  mêmes 
élèves  sont  versés  au  Trésor  public. 

Art.  3.  —  Tout  candidat  qui,  sans  excuse  jugée  valable 
par  le  jury,  ne  répond  pas  à  l’appel  de  son  nom  le  jour 
qui  lui  a  été  indiqué  pour  l’examen  perd  le  montant  des 
droits  d’examen  qu’il  a  consignés. 

Il  est  fait  remboursement  aux  candidats  ajournés  des 
droits  de  certificat  d’aptitude  et  de  diplôme. 

Art.  4.  —  Le  présent  décret  sera  applicable  à  dater 
du  1®®  novembre  1913. 

La  natalité  en  Belgique.  —  Les  récentes  statistiques 
des  pays  étrangers  ont  montré  que  la  diminution  de  la 
courbe  des  naissances  n’était  pas  un  phénomène  propre  à 
In  France  et  il  a  été  fait  raison  des  attaques,  intéressées 
d’ailleurs,  dont  notre  pays  a  été  l’objet. 

Voici  de  nouveau  que  la  statistique  officielle  de  nos 
voisins  du  Nord  nous  apprend  que  la  courbe  suit  son 
mouvement  de  descente  avec  une  régularité  peu  encou¬ 
rageante. 

Les  ligues  et  organisations  privées  actuellement  exis¬ 
tantes  paraissent  donc  avoir  une  action  très  restreinte 
et  nous  devons  souhaiter  le  dépôt  et  l’examen  de  projets 
de  loi  relatifs  à  cette  grave  question. 

La  Fédération  des  pharmaciens  belges  vient  d'adresser 
aux  chambres  législatives  une  pétition  relative  aux  abus 
scandaleux  qui  sévissent  et  qui  ont  trait  aux  remèdes 
gynécologiques.  La  ligue  contre  la  dépopulation  en 
Belgique  mène  d’ailleurs  une  énergique  campagne. 
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Sérothérapie  des  Anémies 


HEMORRAGIES 


Comprimés  et  Ampoules  de  SÉRUM  HÉMOPOi'ËTiaUE  FRAIS  (de  cheval) 

15,  rue  Gaillon,  PARIS  —  Téléphone  ■■  316-22 


ÿî  y  Tous  les  Docteurs  doivent  posséder 
Y  remarquables  Reproductions  des 

Grands  Maîtres  de  la  Peinture 


1  ENCADREES  et  TOILEES 


Procédé  spécial  et  unique  de  Photographie  des  couleit 

Honoré  de  noniJbreu5e5  J'ofiJcr/pf/on5 
de  VÊtat 

et  de  oresQue  tous  les  Gouvernements  européens 


Prix  invraisemblable  de  Bon  Marché  i  £à\J  et 

est  maintenu  aVec  un  crédit  libéral  à  MM.  les  Docteurs 
MILLIERS  D’ATTESTATIONS  ET  DE  FÉLICITATIONS 


LES  ARTS  GRAPHISlUES,  Editeurs,  VINCENNES 

CATALOGUE  FRANCO  SUR  DEMANDE 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DE  MÉDECIN  DES  HOPITAUX.  - 

Epreuve  orale.  — Séance  du  28  mai. 

—  Question  :  «  Causes,  signes  et 

diagnostic  de  l’ulcère  du  duodé¬ 
num.  .  --  JIM.  Ameuillc,  19  ;  Es- 
niein,  18  1/2  ;  Paisseau  et  Ramond, 
20  ;  Darré  et  Israëls  de  Joug,  18. 

Séance  du  29  mai.  —  Question  : 
«  Manifestations  oculaires  du  tabes.  » 
— ■  MM.  Louste,  19  ;  Trémolières,  20  ; 
Eaedcrich,  18;  Gougerot,  19  1/2; 

Séance  du  30  mai.  —  MM.  Mi- 
Ihit,  19;  Poix,  19  1/2  ;  Rivet,  19; 
Sézary,  20  ;  Harvier,  20. 

Sont  admissibles  à  l’épreuve  de 
consultation  écrite  :  MM.  Harvier, 
68  ;  Trémolières,  65  i  /2  ;  Courcoux , 
64  1/2  ;  Abrami,  64;  Rivet,  63  ; 
Faure  -  Beaulieu,  63  ;  Gougerot, 
61  1/2;  Boidin,  60;  Eaederich, 

59  1/2  ;  Sézary,  59  ;  Armand- 

Delille,  58  ;  Eouste,  58  ;  Ameuillc, 
58  ;  Milliit,  57  1/2  ;  Paisseau,  57  ; 
Ramond,  57  ;  Israëls  de  Joug,  57  ; 
Paillard,  37  ;  Fiessinger,  56  i  /2  ; 
Foix,  56  1/2  ;  Mouier  Viuard,  56  : 
■\Veil,  56  ;  Esmein,  55  1/2. 

Consultation  écrite.  —  Séance  du 
2  juin  1913.  —  MM.  Ameuillc,  18  ; 
Trémolières,  20  ;  Esmeiir,  1 7  ;  Léri, 
18. 

Concours  de  dentiste  adjoint 

DES  HOPITAUX.  —  Epreuve  théorique 
orale  de  prothèse.  —  Séance  du 
28  mai.  ■ —  MM.  Coustaing  et  Izard, 
17  :  Vay.sse,  18. 

Consultation.  —  Séance  du  29  mai. 

—  MM.  Vayssc,  27  ;  Izard,  29  ; 
Coustaing,  20. 

I.e  concours  se  termine  par  la 
nomination  de  MM.  Izard  et  Vaysse. 

Concours  du  pri.x  dee’intkrnat 
EN  pharmacie.  —  Première  division  ; 
Prix  (médaille  d’or  et  bourse  de 
voyage)  :  M.  Aurou'sseau  ;  accessit 
(médaille  d’argent)  ;  M.  Courtois  ; 
mentions  :  MM.  Damas  et  Guillaume. 

Deuxième  division  :  Prix  (médaille 
d’argent)  ;  M.  Deroux  ;  accessit  : 
M.  Bach  ;  mention  :  M.  Villius. 

Concours  de  pharmacien  de 
DISPENSAIRE.  —  De  jury  est  com¬ 
posé  de  MM.  André,  Dliers,  Du- 
verger,  Houssaye  et  Gaillard. 

Écoles  de  médecine,  —  AngiCrs. 

—  Un  congé  du  i"  mai  au  30  juin 
est  accordé,  sur  sa  demande  et  pour 
raisons  de  santé,  à  M.  J  agot,  profes¬ 
seur  de  clinique  médicale. 

M.  Denéchau,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  médi¬ 
cales,  est  chargé,  du  1“'  mai  au  30  juin 
1913  (durée  du  congé  de  M.  Jagot) 
d’un  cours  decliiiique  médicale. 

Poitiers.  —  JI.  Coulongeat,  doc¬ 


teur  en  médecine,  suppléant  de  la 
chaire  d’histoire  naturelle,  est 
nommé,  à  partir  du  l'u'  novembre 
1913,  professeur  d’histoire  naturelle. 

Concours  de  l’Assistance  médicale 
.à  domicile.  —  Lecture  des  copies.  — 
Séance  du  27  mai.  — •  M.  Hubac, 

9  -t-  Il  =  20  ;  M'""  Bruninghaus, 

11  Il  22  ;  MM.  Gontier, 

10  Il  21  ;  Petit,  12  -f  17  =  2g. 

Séance  du  29  mai.  —  MM.  Dou- 

cet,  10-1-13  =  23  ;  Duclaud,  lo-f  11  = 

12  ;  Finot,  11-1-14  =  25. 

Séance  du  31  mai.  —  MM.  Gar¬ 
nier,  7  4  10=  17  ;  Beloux,  12  +  16  = 
28;  Rouyé,  7  1  II  =  18;  Chazal, 
8  +  10=18. 

Exercice  iiiégai  de  ia  médecine. 
—  M.  'l'ortat.  juge  d’instruction, 
vient  de  transmettre  au  parquet  sou 
ordonnance  relative  à  l’affaire  Ma- 
caura  ;  elle  englobe,  outre  M.  Ma- 
caura,  13  autres  personnes,  médecins 
ou  collaborateurs  à  des  titres  divers, 
'fous  sont  inculpés  d’escroqueries 
et  d’exercice  illégal  de  la  médecine. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
.\u  Sénat,  M.  Strauss  a  rappelé  les 
conclusions  du  rapport  du  l’r  I.aii- 
douzy,  au  Congrès  de  la  protection 
de  l’enfance  de  1911,  sur  l’organi¬ 
sation,  dans  les  Facultés  et  les 
écoles  de  médecine,  d’un  enseigne¬ 
ment  de  l’hygiène  et  de  la  clinique 
de  la  première  enfance. 

Cet  enseignement  nouveau  pour¬ 
rait  être  inauguré  en  novembre  pro¬ 
chain  à  la  P'aculté  de  Paris  :  La 
Faculté  de  Paris  avait  émis  le 

13  février  dernier,  un  vœu  tendant  à 
la  création  d’une  chaire  d’hygiène 
iiit.-intile. 

College  de  France.  —  I,es  profes¬ 
seurs  du  Collège  de  P'rance  se  sont 
réunis  pour  établir  une  liste  de  deux 
candidats  au  cours  complémen¬ 
taire  d’études  coloniales  de  para¬ 
sitologie  pathologique.  La  fonda¬ 
tion  nouvelle  comprend  une  créa¬ 
tion  double  :  laboratoire  et  chaire. 
Le  docteur  L.  Nattau-Larrier,  an¬ 
cien  chef  de  laboratoire  de  la  Faculté 
de  médecine,  assistant  à  l’Institut 
Pasteur,  a  été  présenté  en  première 
ligne,  et  le  docteur  Talion,  prépara¬ 
teur  à  l’Institut  de  médecine  colo¬ 
niale,  eu  seconde  ligne. 

Un  beau  geste  du  Pf  Qrasset  .  — 
Nous  avons  annoncé  dans  notre 
précédent  numéro  que  l’Académie 
de  médecine  avait  décerné  pour  la 
première  fois,  cette  année,  le  pri.-; 
Broquette-Gouin,  d’une  valeur  de 
10  000  francs,  à  M.  le  Dr  Grasset, 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier.  Le  P  Grasset,  dont 
tout  le  monde  connaît  et  apprécie 


l’œuvre,  non  seulement  comme  cli¬ 
nicien,  mais  encore  comme  écrivain 
et  philosophe,  a  décidé  d’offrir  cette 
somme  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Montpellier  pour  doter  d’un  prix 
spécial  les  travaux  des  étudiants. 

Faculté  libre  de  médecine  de, 
Lille.  -  Un  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  médicale  sera 
ouvert  le  P'r  juillet  1913,  à  8  h.  1/2. 
Les  candidats  devront  s’inscrire 
avant  le  29  juin  au  secrétariat. 

Hospices  civils  de  Lyon.  — 
L’administration  des  hospices  porte 
à  la  connaissance  de  la  population 
lyonnaise  qu  elle  ouvre  un  concours 
sur  titres,  pour  la  nomination  d’un 
dentiste  à  l’hôpital  de  la  Croix- 
Rousse. 

Les  professiomiels,  désireux  de 
faire  acte  de  candidature,  devront 
adresser  leur  demande  jusqu'au 
15  juin  1913,  au  plus  tard,  à  M.  le 
président  du  conseil,  30,  passage  de 
l’Hôtel-Dieu. 

Les  candidats  devront  envoyer 
eu  même  temps  leur  bulletin  de 
naissance  et  justifier  de  leur  titre 
de  docteur  eu  médecine  ;  ils  pour¬ 
ront,  eu  outre,  joindre  tous  les  titres 
qu’ils  croiront  devoir  produire  à 
l’appui  de  leur  demande. 

Hôpital  de  Boulogne-sur-Mer. 

—  Un  concours  pour  mm  place 
de  médecin,  à  l'hôpital  Saint- 
Louis,  aura  lieu  le  7  juillet  1013, 
à  rHôtel-Dieu  d'Amieus.  Le 
candidat  classé  premier  par  le 
jury  aura,  de  plein  droit,  le 
titre  de  médecin  adjoint  de 
l’hôpital  Saint-Louis  de  Boulogne- 
sur-Mer,  chargé  du  service  des 
enfants,  et  sera  appelé  à  occuper  à 
sa  vacance,  qui  se  produira  dans 
un  délai  de  .Hx  ans  au  plus,  le  poste 
de  médecin  en  chef  de  l'établisse- 
ment.  Le  registre  d’inscription  sera 
clos  le  7  juin,  à  six  heures  du  soir. 

Médecins-inspecteurs  des  écoles. 

—  M.  de  Pradel  est  nommé  médecin- 
inspecteur  honoraire  des  écoles  de 
la  Ville  de  Paris.  Sont  nommés 
médecins-inspecteurs  des  écoles  et 
affectés  :  MM.  Jacques  Dupuy,  pro¬ 
visoirement  à  la  3'  circonscription 
dn  150  arrondissement  ;  Houzel, 
provisoirement  à  la  I2>’  circons¬ 
cription  du  14®  arroudissemeiit  ; 
Ariial,  à  la  2“  circonscription  du 
canton  de  Courbevoie. 

Distinctions  honorifiques.  -  DK.t- 
GON  DE  1,’Annam.  —  Commandeur  : 
M.  Le  Filliatre,  à  Paris.  Officier  : 
M.  Montet,  médecin-major.  Cheva¬ 
lier  ;  MM.  Le  Roy,  Mercier,  méde¬ 
cins-majors. 

Niciian-ei.-Anouar.  —  Com- 
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LI7RES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  oolumes  peuoent  être  fournis  pur  lu  Llbrulrio  J. -B.  Bultllàro  et  Fils 


Formulaire  des  Nouveaux  re¬ 
mèdes,  par  le  D'  G.  Bardet, 
22»  édition,  i  vol.  in-lS,  de 
362  pages,  cartonné  :  4  fr.  (O. 
Doin  et  fils,  éditeurs  à  Paris). 

Maladies  de  la  mamelle,  par 
A.  Baumgartner,  chirurgien  des 
hôpitaux  de  Paris,  i  vol.  gr.  in-8, 
de  339  pages  avec  56  figures. 


mx  re-  (/--B-  Baillière  et  fils,  éditeurs 
Bardet,  à  Paris). 

-18,  de  Les  maladies  gastro-intestina- 

fr.  (O.  les  aiguës  des  nourrissons. 

ris).  par  A.  Combe,  professeur  à  l’Uni- 

lle,  par  versité  de  Lausanne,  i  vol. 

gién  des  in-8,  de  768  pages  avec  53  figures 

gr.  in-8,  noires  et  coloriées,  15  fr.  {J. -B. 

figures.  Baillière  et  fils,  éditeurs  à  Paris). 


jiiné,  7  fr.  50  Traité  Élémentaire  de  Physio¬ 


logie,  par  E.  Gi.ey,  professeur 
au  Collège  de  France,  3»  édition 
revue  et  corrigée,  i  vol.  gr.  in-8, 
de  I  220  pages  avec  305  figures, 
22  fr.  iJ.-B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs  à  Paris). 

Les  Pneumatoses  localisées  du 
côlon,  par  les  D»»  Loeper  et 
Esmonet.  In-8,  15  pages,  i  fr. 
(Monde  Méd.icaV\. 


MEDICAMENTS  MICROBIENS 

Bactériothérapie,  Vaccination,  Sérothérapie 

Par  les  D"  METCHNIKOFF,  SACQUÉPÉE,  REMLINGER,  Louis  MARTIN,  VAILLARD, 
DOPTER,  BESREDKA,  DUJARDIN-BEAUMETZ,  SALIMBENI,  CALMETTE. 


ETABLISSEMENTS 

PAZ  «SILVA 

55,  rue  Sainte-Anne,  55 

PAms_ 

RADIOLOGIE 


moyeu  tMrapeatlqmi  ordlulrei 


KEPHIR  SALIÈRES 


Traité  élémentaire 
DE  PHYSIOLOGIE 


.  gr.  in-S  de  1100  pages  avec  208  figures,  3*  édition  1013.  22  fr 


P.  GASTOU  HYG/EHE  DU  VISAGE 

Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 
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LA  VIE  MEDICALE  (Suite) 


mandeitr  :  M.  Auber.  Officier  :  M. 
Thooris,  médecin-major.  Chevalier  : 
M.  Barthélemy,  médecin-major. 

ÉTOii:,E  Noire.  —  Chevalier  : 
MM.  Bergès,  Dabat,  Rouvillois, 
médecins-majors. 

Cambodge.  —  Commandeur  : 
M.  Bonnaire,  médecin  principal  de 
la  Marine.  Chevalier  :  M.  Lasserre, 
médecin  de  classe. 

Service  de  santé  de  la  Marine.  — 
M.  le  médecin  de  2«  classe  Guilguet, 
du  port  de  Lorient,  est  désigné 
pour  embarquer  sur  le  Jean-Bart, 
à  Brest. 

M.  le  médecin  de  classe  Mau- 
ran,  du  port  de  Toulon  est  désigné 
pour  embarquer  sur  le  Descartes. 

Chirurgien-dentiste.  —  I.  Exa¬ 
men  de  validation  de  stage  dentaire. 
Une  session  d’examen  de  validation 
de  stage  dentaire  s’ouvrira  à  la 
Faculté  de  médecine  de  l’Université 
de  Paris  le  i6  juin  1913. 

Pièces  à  produire  :  Les  candidats 
produiront  les  certificats  attestant 
qu’ils  justifient  de  deux  années  régu¬ 
lières  de  stage.  Ces  certificats  doivent 
être  établis  sur  papier  timbré. 

Consignations  :  Les  consignations 
seront  reçues  au  secrétariat  de  la 
Faculté,  le  lundi  2  et  le  mardi 

3  juin  1913,  de  midi  à  3  heures. 

Les  candidats  consigneront  les 

droits  fixés  par  le  décret  du  4  no¬ 
vembre  1909,  soit  25  francs. 

II.  —  Premier  examen  de  fin 
d’année.  Une  session  pour  le  pre¬ 
mier  des  examens  de  fin  d’année  qui 
déterminent  la  collation  du  titre 
de  chirurgien-denti.ste  s’ouvrira  à  la 
Faculté  de  médecine  de  l’université 
de  Paris,  le  16  juin  1913. 

Le  registre  des  consignations  sera 
ouvert  au  secrétariat  de  ladite 
faculté  les  9  et  lo  juin;  1913,  de 
midi  à  I  s  heures,  en  faveur  des  titu¬ 
laires  de  quatre  inscriptions. 

Les  candidats  consigneront  les 
droits  d’examen  et  de  certificat 
d’aptitude  fixés  par  le  décret  du 

4  novembre  1909  (40  francs  de 
droits  d’examen  et  20  francs  de 
droits  de  certificat  d’aptitude). 

Il  sera  fait  remboursement  aux 
candidats  ajournés  des  droits  de 
certificat  d’aptitude. 

École  des  Hautes-Études.  —  Un 
laboratoire  de  morphologie  est  créé 
à  l’école  des  Hautes  Études.  M.  Ma¬ 
gnan  est  nommé  directeur  de  ce 
nouveau  laboratoire. 

En  Bulgarie.  —  De  la  mission  du 
Uf  Laurent  de  Bruxelles  sont  décorés 
de  l’Ordre  du  Mérite  civil  avec  cou¬ 
ronne,  les  D"  Limet,  Paridaens, 
Delstanche,  Olïenthal,  Michaelis  de 


Bruxelles,  Vanderbrest  d’Anvers  et 
Vaudenbulke  d’Ostende. 

Le  D'  Laurent,  professeur  à 
Bruxelles  se  trouve  toujours  en  Bul- 

Statlstique  municipale  de  Paris.  — 
Le  D'  Fillassier,  docteur  en  droit, 
sous-chef  de  bureau  à  la  Préfecture 
de  la  Seine  est  promu  chef  de  bureau 
chargé,  des  travaux  de  statistique 
de  la  Ville  de  Paris,  en  remplace¬ 
ment  du  D'  Jacques  Bertillon, 
atteint  par  la  limite  d’âge. 

Pour  le  cancer.  —  Un  don  de 
10000  livres  a  été  fait  par  M.  Ed. 
Tate  au  fonds  créé  en  Angleterre 
pour  favoriser  les  recherches  sur  le 

Congrès  d’odontologie.  —  Ce  con¬ 
grès  se  réunira  à  Montevideo  du 
2  au  5  juillet. 

Commission  de  la  physiologie  du 
travail.  —  Une  commission  est 
instituée  pour  préparer  un  pro¬ 
gramme  d’études  relatives  à  la 
physiologie  du  travail  profession 
nel. 

Dimanches  du  praticien.  —  Le 
dimanche  29  juin  aura  lieu  sous  la 
conduite  de  M.  Helme,  la  visite  du 
collège  d’athlètes  de  Reims,  au  cours 
de  laquelle  une  démonstration  de  la 
méthode  sera  faite  par  M.  le  lieu¬ 
tenant  Hébert,  ses  moniteurs  et  ses 
élèves.  Les  médecins  seront  les  hôtes 
de  M.  le  marquis  de  Polignac,  fon¬ 
dateur  du  collège  d’athlètes  qui  a 
tenu  à  les  inviter  et  les  retiendra  à 
déjeuner. 

Les  dames  sont  admises. 

Départ  de  Paris  (gare  de  l’Est) 
à  9  h.  4  ;  arrivée  à  Reims  à  11  h.  3. 

Départ  de  Reims  à  16  h.  23,  arri¬ 
vée  à  Paris  à  18  h.  22.  Le  prix  des 
places  en  chemin  de  fer  dépendra 
du  nombre  des  excursionnistes  ;  si 
ce  nombre  est  assez  élevé,  on  pourra 
peut-être  obtenir  la  demi-place. 

Prière  de  s'inscrire  immédiate¬ 
ment  auprès  de  M.  Desfosses, 
17,  rue  de  Tocqueville. 

Prix  Masius.  —  Ce  prix,  réservé 
aux  médecins  belges  pour  un  travail 
de  médecine  interne,  sera  décerné 
pour  la  première  fois  en  1916  par 
la  Société  médico-chirurgicale  de 
Liège. 

Nomination.  —  M.  Aristide 
Malherbe  est  nommé  médecin  consul¬ 
tant  des  maisons  d’éducation  de  la 
Légion  d’honneur,  pour  l’Oto-Rhino- 
Laryngologie,  en  remplacement  de 
M.  Ruault,  nommé  médecin  hono- 

Société  internationale  de  la  tuber¬ 
culose.  —  Prix  décernés  au  concours, 
année  1912  :  3'  grand  prix  L.-F. 


Dubé,  de  Notrc-Dame-du-Lac 
(Canada)  ;  médailles  d’or,  MM.,  San- 
tini,  de  Donges  ;  Lucien  Mathé, 
de  Paris;  J. -B. Pitance, de  Laniaides; 
médailles  d’argent,  MM.  Vénnat, 
médecin-major  à  Livourne  ;  Geu- 
glaire,  de  Coucy-le-Château  ;  Sal- 
vator  Cona,  de  Caltagirone  : 
Gaguière,  de  Vaulx-Milien. 

Service  de  santé.  —  A  la  date  du 
23  mai  191 3,  le  ministre  de  la  Guerre 
a  décidé  que  les  pharmaciens-majors 
de  deuxième  classe,  aides-majors 
de  première  et  de  deuxième  classe 
de  réserve,  seront  admis  à  formuler 
des  demandes  en  vue  de  servir  au 
Maroc  dans  les  conditions  définies 
par  les  circulaires  des  5  juin  et 
8  juillet  1912  (parues  au  Journal 
officiel  des  7  juin  et  ii  juillet  1912). 

Les  sœurs  dans  les  Hôpitaux  de 
Paris.  —  Sur  la  proposition  de 
M.  Alpy,  le  conseil  municipal  de 
Paris  vient  de  renvoyer  à  la  cin¬ 
quième  commission  le  projet  de 
délibération  suivant  tendant  à  assu¬ 
rer  aux  malades  ‘  admis  dans  les 
hôpitaux  ,  le  libre  choix  entre  le 
service  des  laïques  et  celui  des  reli¬ 
gieuses  : 

«  Le  Conseil, 

«  Considérant  que  le  service  des 
sœurs  dans  les  hôpitaux,  s’il  est 
répudié  par  les  incroyants  est,  par 
contre,  vivement  désiré  par  tous 
ceux  qui  professent  des  convictions 
religeuses  et  même  par  des  adver¬ 
saires  notoires  de  la  religion  ; 

«  Que  le  principe  de  la  liberté  de 
conscience,  qui  a  été  invoqué  à  tort 
pour  justifier  l'expulsion  des  sœurs 
des  hôpitaux,  exige,  au  contraire, 
que  le  libre  choix  entre  les  deux 
services  soit  laissé,  autant  que  possi¬ 
ble,  aux  malades  et  à  leur  famille, 
«  DéUbère  : 

«  Article  premier.  —  Les  quatorze 
circonscriptions  hospitalières  actuel¬ 
lement  existantes  seront  désormai.s 
groupées  deux  à  deux,  en  sept  circons¬ 
criptions  nouvelles,  de  manière  à 
présenter  au  choix  des  malades 
domiciliés  dans  leur  périmètre  deux 
hôpitaux,  dont  l’un  sera  desservi 
par  des  surveillantes  laïques  et 
l’autre  par  des  religieuses,  savoir 

«  Hôpitaux  desservis  par  des  sur¬ 
veillantes  laïques  : 

ire  circonscription.  —  Hôpital 
de  la  Pitié. 

2“  circonscription.  —  Hôpital 
Laennec. 

3®  circonscription.  —  Hôpital 
Necker. 

4®  circonscription.  —  Hôpital 
Broussais. 
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HOTELS  RECOSIM  ANDES  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Bplendid  Hdtel  Ezoebioc.  —  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Deruier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hdtel  ou  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuinEM  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hdtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hdtel  Britanniane.  — 

Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hdtel  de  l’Enrope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Êtablissemeut  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hdtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristoeratique  de  la  ville. 

ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Coirdi- 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartuque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hdtel  de  i"'  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hdtel  St-L6ger  de  2«  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Oontinental  Hdtel. 
I,umlére  électrique. 

Cauterets. 

—  Situation 
2S0  chambres. 

excep  tioni 
Restaurai 

lelle.  Jardin, 
it  Louis  XV. 

Châtelguyon. 

Grand  Hdtel  du  Parc,  de  tout  pren 

lier  ordre.  : 

200  Chambres, 

50  salles  de  bains 

privées,  2  asc< 

înseurs.  — 

Régime  très 

soigné.  -  VÉDRINE  I 

^RÈRES. 

Dax 


Grand  Hdtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Boyal  Hdtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

•  Splendid  Hdtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hdtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. 

Ragaz-Pîœîfers  (Suisse). 

Hdtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  rétablissement 


Royal. 

Grand  Hôtel  et  Uajestio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  cliambies. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal,  — 
ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l'hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hdtel  des  Bains.  —  i”'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hdtel  du  Parc.  (Aletti,  Directeur.) 
Hdtel  Majestic.  (AnEm  Directeur.) 


ALIMENTS  DE  RÉGIMES 

BIGNON"PARI  ANI  ^  catalogue  franco  sur  demande 
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y  c  ivonsciipiioii.  —  1 
Saint-.Autoiiie  et  Andral. 

iop.iail-V 

6»  circonserpition. 

— 

Hôpital 

Lariboisière. 

yt'  circonscription. 
Bichat. 

Hôpital 

Hôpitaux  desservis 
veillantes  religieuses  : 

par 

des  sur- 

i"'  circonscription. - 

-  Hôtel-Dieu. 

2'^  circonscription.  — 

Hôpital  de  la 

Charité. 

3<'  circonscription. 

— 

Hôpital 

Boucicaut. 

4'’  circonscription. 

— 

Hôpital 

Cochin. 

circonscription. 

— 

Hôpital 

6‘'  circonscription. 
Saint-Louis. 

— 

Hôpital 

yv  circonscription. 

— 

Hôpital 

Beaujon. 

«  Des  deux  hôpitaux  réservés  au 
traitement  des  enfants,  l’nn  ;  l’hô¬ 
pital  Trousseau  sera  desservi  par 
des  surveillantes  laïques  ;  l’autre, 
l’hôpital  des  Enfants-Malades,  sera 
desservi  par  des  religieuses. 

«  Art.  2.  —  Tout  malade  domicilié 
dans  le  périmètre  des  circonscriptions 
hospitalières  ci-dessus  indiquées  sera 
invité  à  faire  connaître  s’il  désire  être 
admis  dans  l’hôpital  desservi  par 
les  laïques  ou  dans  l’hôpital  desservi 
par  les  religieuses. 

«  Si  aucune  préférence  n’est  expri¬ 
mée  ni  par  lui  ni  par  les  siens  à  cet 
égard,  il  sera  conduit  dans  celui  des 
deux  hôpitaux  de  la  circonscription 
oiï  il  existera,  à  ce  moment,  le  pins 
grand  nombre  de  places  vacantes. 

<■  Art.  3.  —  Des  dispositions 

seront  arrêtées  par  le  Conseil  muni¬ 
cipal,  sur  la  proposition  de  TAdmi- 


iiisLiatiou,  poui  que  Celle  rcurgatii- 
satiou  s’opère  sans  porter  aucune 
atteinte  aux  droits  acquis  qui  peu¬ 
vent  appartenir  au  personnel  actuel' 
lement  en  service  dans  les  hôpitaux. 

«  Signé  :  Atpy.  » 

Atariages.  —  Le  mariage  du  D^  G 
Milian,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris  et  de  M**e  Marguerite  Kouaiite 
a  été  célébré,  il  y  a  quq|ques  jours, 
dans  la  plus  stricte  intimité,  en 
raison  d’un  grand  deuil  récent  dans 
la  famille  de  la  mariée.  Nous  adres¬ 
sons  à  notre  excellent  ami  le  Dr  Mi¬ 
lian  nos  bien  sincères  félicitations  et 
nous  le  prions  d’agréer  nos  meilleurs 
souhaits.  —  Jlarie  Duron,  fille 
du  Dr  Duron,  et  M.  Maurice  Hochart, 
élève  de  l’école  Polytechnique.  — 
M.  le  Dr  Paul  Chaveruac,  oculiste 
à  Marseille,  et  M"“  Chaiiot,  fille  du 
maire  de  Marseille.  —  M.  le  Dr  J.  B. 
Esmieu  et  M'i»  Jeanne  Boyé.  — 
M.  le  Dr  Gaston  Aymés  (deMarseillc) 
et  M'*»  Jeanne  Chape.  —  M.  le 
Dr  Henri  Chevreau  (de  Paris)  et 
MH<!  Marie  Meurnier,  fille  de  l’ins¬ 
pecteur  général  des  Ponts  et  Chaus¬ 
sées.  —  M.  le  Dr  Jacques  Rebaudet, 
médecin  consultant  à  Aix-les-Bains 
et  M"“  Jeanne  David. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  Gaujot, 
médecin  inspecteur  de  l’année  eu 
retraite,  ancien  directeur  de  l’École 
du  Val  de  Grâce,  commandeur  de 
la  Légion  d’honneur.  Il  était  le 
beau-père  du  Dr  Paul  Claisse,  méde¬ 
cin  des  hôpitaux.  Nous  adressons 
à  M.  et  M"“'  Claisse  l’expression  de 
notre  bien  douloureuse  sympathie. 
Le  Dr  Valider  Leyde  (de  Poperinghe) 
Le  Dr  Vermeylen  (de  Lembeke). 
Le  Dr  de  Coster  (de  Bruxelles).  Le 


Le  Dr  Heupgen  (de  Lodeliusart) . — 
Le  Dr  Rainiondo  Guaita,  médecin 
de  l’hôpital  d’enfants  de  Milan.  — 
M.  Joseph  Monier,  directeur  de 
l’hôpital  Laennec.  —  Le  Dr  Destelle 
(de  Nice).  —  Le  Dr  Figuiéra  (de 
Nice).  —  Le  Dr  Salenii  (de  Nice).  — 
Mme  de  Luiia,  femme  du  Dr  Gauthier 
de  Luna  et  mère  du  Dr  Charles  de 
Lima  (de  Marseille).  —  M.  Louis 
Gassin,  fils  du  Dr  Gassin  (de  Mar¬ 
seille).  —  M.  Ad.  Lemaire,  père  du 
Dr  Lemaire.  —  Mme  Antonini,  femme 
du  Dr  Antonini. 

Hôtel-Dieu.  —  Le  12  juin  à 
10  h.  1/2  aura  lieu  dans  le  service  de 
M.  Caussade  amphithéâtre  'Trous¬ 
seau,  une  conférence  de  M.  Pages 
ancien  chef  de  clinique  de  la  Faculté, 
sur  Vernet-les-Bains,  ses  eaux,  ses 
installations  hydrominérales  et  ses 
indications  thérapeutiques. 

Cette  conférence  sera  accom¬ 
pagnée  de  projections. 

Institut  de  puériculture  de  Porche- 
fontaine  Versailles  (Seiiie-et-Oise)  — 
MM.  les  Drs  Pinard,  Wallich,  liai- 
niondi,  Aviragnet,  'Triboulet,  Ter¬ 
rien,  Méry,  Guillemot',  Lesué,  M"'»  Gi- 
rard-Maugin,  M.  Bernaud  vétéri¬ 
naire  feront  au  cours  de  Tannée 
scolaire  1913,  deux  cours  d’ensei¬ 
gnement  supérieur  théorique  et 
pratique  ;  le  1"  du  17  au  26  Juin, 
le  2«  du  17  Juin  au  31  Juillet  (stage). 

Le  droit  d’inscription  est  fixé 
à  20  fr.  pour  le  1'=''  cours  et  à  50  fr. 
pour  le  stage. 

Pour  tous  renseignements  s’adres¬ 
ser  an  secrétariat  de  la  société,  4,  rue 
Boissière  à  Paris  les  lundis  et  jeudis 
de  2  h.  1/2  à  3  h.  1/2. 


Service  de  la  Clinique  médicale 
de  l’Hôtel-Dieu.  —  Professeur  ;  M. 
Gilbert.  —  Programme  du  cours 
du  9  au  14  Juin  1913. 

Lundi  9,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Lippmann  :  Sémiologie  des  artères. 
—  De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De  1 1  h. 
1/2  à  II  h.  3/4  :  D'  Bénard  :  Présen¬ 
tation  des  pièces  et  des  coupes  de  la 
semaine  précédente. 

Mardi  10,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
M.  Deval;  Chimisme  stomacal.  — 
De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4:  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De  ii  h. 
1/4  à  II  h.  3/4,  D'  Guilleminot  : 
Électricité  dans  les  affections  des 
voies  digestives. 

Mercredi 1 1 ,de9h.à^li.il2;  D' Paul 
Descomps  :  Les  œdèmes.  —  De  9  h. 
J /2  à  10  h.  1/2:  Visite  de  M.  le  Pro- 


COURS 

fesseur  Gilbert.  —  10  h.  1/2:  M.  le 
professeur  Gilbert  :  Présentation  de 
malades.  Rédaction  et  correction 
d'ordonnances  de  la  semaine  pré¬ 
cédente.  Traitement  de  la  dyspepsie 
hyperpeptique  (hyperchlorhydrie). 
(Fin.) 

Jeudi  12,  g  heures.  Consultation 
externe.  —  De  9  U.  1/2  à  ii  h.  1/4. 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 
—  Il  h.  1/4  à 1 1  h.  3/4.  M.  le  D' Paul 
Descomps  :  Injections  épidurales  et 
intra-rachidiennes. 

Vendredi  13,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Herscher  :  Séméiologie  physique 
du  poumon  ;  auscultation  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/43 
Il  h.  3/4,  D'  Bénard  :  Diagnostic  du 
paludisme  de  Wassermann. 

Samedi  14,  de  9  h.  à  9  h.  1)2  ; 


D'  Tomier  :  Éxameu  physique  du 
foj'e  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
10  h.  1/2  :  Clinique  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbeit  :  Sur  un  cas  de  tabes  à 
évolution  rapide. 

Cours  de  chimie  appliquée  aux 
corps  organiques.  —  M.  Arnaud, 
professeur,  commencera  ce  cours 
le  samedi  7  Juin  à  4  h.  1/2  dans 
l’amphithéâtre  de  chimie  du  Mu¬ 
séum  d’histoire  naturelle,  63,  rue  de 
Buffon,  et  le  continuera  à  la  même 
heure,  les  mardis,  jeudis  et  samedis 
suivants  : 

Objet  du  cours,  histoire  des  alca¬ 
loïdes  de  Topium;  morphine,  codéine, 
thébaïne,'  etc.  et  exposition  des 
principales  méthodes  d'extraction 
en  usage  dans  les  laboratoires  et 
dans  l’industrie.  Le  cours  est  public. 


—  LXXVI  — 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


7  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d'inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chirurgien  suppléant 
des  hôpitaux  de  Nantes  (S'inscrire 
au  secrétariat  des  hôpitaux. 

7  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d'inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  médecin  à  l'hôpital 
Saint-Louis  à  Boulogne-sur-Mer. 

8  Juin. —  A  21  heures,  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Paris,  conférence 
de  l'association  de  perfectionnement 
scientifique  et  médical. 

9  Juin.  —  A  la  Faculté  de  Méde- 
eine  de  Paris,  ouverture  des  concours 
d’agrégation  pour  la  section  de  phar¬ 
macie. 

9  Juin.  —  A  lo  h.  1/2  à  l'hospice 
de  la  Salpêtrière,  conférence  du 
D'  Henry  Meige  :  Les  bégaiements. 

9  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  deux  places  d’aide  d'anatomie 
de  l’amphithéâtre  des  hôpitaux  de 
Paris. 

9  St  iO  Juin.  ■ —  Consignation  pour 
les  examens  de  chirurgien-dentiste. 

10  Juin.  —  A  l’Académie  de 
médecine,  Election  du  secrétaire 
perpétuel. 

//  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
la  nomination  d'un  .  médecin  des 
hôpitaux  d’Avignon  (s’inscrire  au 
secrétariat  général  des  hospices). 

12  Juin.  —  A  l’école  de  Psycho¬ 


logie,  49,  rue  Saint-André-des-Arts, 
conférence  du  D'  Bérillon  :  Les  né¬ 
vroses  musculaires  chorées,  tics, 
crampes  professionnelles. 

12  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  la  nomination  de  deux  chi¬ 
rurgiens-adjoints  et  d'un  chirurgien 
ophtalmologiste-adjoint  à  l’Hôtel- 
Dieu  d’Orléans. 

12  Juin.  —  A  Paris  ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  pharma¬ 
cien  des  dispensaires  de  l'assistance 
publique. 

13  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d'inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chirurgien-accou¬ 
cheur  chef  de  service  à  l’hôpital  civil 
de  Tunis  (s’inscrire  à  la  direction  de 
l’hôpital). 

14  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  directeur-adjoint  du 
service  annexe  d’oto-rino-laryngo- 
logie  de  l’hôpital  des  Enfants,  à  Bor¬ 
deaux.  S’inscrire  au  secrétariat  des 
hospices,  94,  cours  d’Albret). 

14  Juin.  —  A  16  heures,  clôture  du 
registre  d’inscription  pour  l'Inter¬ 
nat  de  la  Maison  départementale  de 
Nanterre. 

(S’inscrire  à  la  préfecture  de  police 
Secrétariat  général.  Personnel,  2, 
quai  du  Marché-Neuf. 

15  Juin.  —  A  Bordeaux,  clôture 
des  inscriptions  pour  le  concours 


de  médaille  d’or  des  hôpitaux  de 
Bordeaux. 

16  Juin.  —  A  Montpellier,  ouverture 
du  concours  pour  une  place  de  mé¬ 
decin  des  hôpitaux  d’Avignon. 

iB  Juin.  —  A  IO  h.  1/2  à  l’hospice 
de  la  Salpêtrière,  conférence  du 
Dr  Lhermitte  :  les  névrites. 

16  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde- 
decine  de  Paris,  ouverture  d’une 
session  d'examen  pour  la  validation 
de  stage  dentaire  et  pour  le  premier 
des  examens  de  fin  d'année  pour 
le  titre  de  chirurgien-dentiste. 

18  Juin.  —  20  h.  1/2  à  l’amphi¬ 

théâtre  de  physique  de  la  Faculté  de 
médecine,  conférence  de  la  Ligue 
française  pour  l’hygiène  scolaire, 
M.  Bougier  :  Évolution  de  la  gym¬ 
nastique  (histoire  et  critique). 

18  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  une  place  de  chef 
de  clinique  ophtalmologique  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Bordeaux 
et  pour  une  place  de  chef  de  clinique 
d’accouchements. 

19  Juin.  —  A  Berlin,  ouverture 
d’un  cours  d’Enseignement  médi¬ 
cal  complémentaire. 

20  Juin.  —  Clôture  du  registre 
pour  les  concours,  pour  les  places 
de  chef  de  clinique  des  maladies 
des  enfants  et  de  chef  de  clinique 
médicale  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier.  (S’inscrire  au  secré¬ 
tariat  de  la  Faculté). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MEDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  ii  juin  à  i  heure.  —  M.  Clarac:  L’arythmie 
complète  (MM.  Déjerine,  Roger,  Letulle,  Laignel- 
Lavastine).  —  M.  Lehmann  :  Du  cancer  de  l’intestin 
(MM.  Roger,  Déjerine,  I,etulle,  Laignel-Lavastine).  • — 
(Mlle  DoBKENTiH  :  De  la  chorée  grave  au  cours  de  la 
grossesse  (MM.  Letulle,  Roger,  Déjerine,  Laignel-Lavas¬ 
tine).  —  M.  Butin:  L’aortite  abdominale  (MM.  Letulle, 
Déjerine,  Roger,  Laignel-Lavastine). 

Jeudi  12.  juin  à  i  heure.  —  M.  Hauetcœur:  De  la  tuber¬ 
culose  de  l’enfant  du  premier  âge  et  de  sa  prophylaxie 
(MM.  Hutinel,  Bar,  Gillbert-Ballet,  Claude).  — 


M.  DEEUEN  :  Contribution  à  l’étude  de  l’anémie  perni¬ 
cieuse  progressive  chez  les  femmes  enceintes  (MM.  Bar, 
Gilbert-Ballet,  Claude,  Hutinel).  —  M.  Robueot  ;  Des 
délires  de  persécution  d’origine  alcoolique.  (Contribution 
à  l’étude  clinique  pathogénique).  (MM.  Gilbert-Ballet, 
Hutinel,  Bar,  Claude).  —  M*‘“  STRASCHONNE-Mintz  ;  -De 
la  trépanation,  de  la  sclérotique  dans  le  traitement  du 
glaucome  (opération  d’Elliot)  (MM.  de  Lapersonne, 
Lejars,  André  Broca,  ’l'errien)  —  M.  Frassaint  :  Des 
ostéopériostites  externes  isolées  du  temporal  à  point  de 
départ  otogène.  (MM.  Lejars,  ce  Lapersonne,  André 
Broca,  ’i'errien). 


^  Ulcères  Variqueux  .  Radiodermites 
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Mal. 

Juin. 


—  Physiothérapie;  —  physiodiagnostic. 

—  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber¬ 

culose. 

—  Dermatologie  ; — syphilis  ; —  maladies  véné- 

—  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 

rales,  climatothérapie  ;  —  diététique. 

—  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 
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Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux. 

Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 
larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

Octobre....  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde¬ 
cine  légale. 

Novembre  .  —  Thérapeutique. 

Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué¬ 
riculture. 
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-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  "  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  ces  primes): 

io  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boites  poudre  de  riz) 

parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevriek,  21,  fe  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  ta  somme  de  2  /r.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurfjie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  oflért  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  [Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  .3  sui'ona,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sac/iels.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  ae  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9“  Bons  pour  une  remise  dezS  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

lo»  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

1 1°  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  "  : 

(Chaque  abonné  d'un  un  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  oflért  par  l'Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Stylographes  offerts  parle LaltLepeiletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  off  erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  aojfranci,  prime  off  erte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

7“  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  2S  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C®,  65,  rue  Réaumur,  ;  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Cu.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre",  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(;n-océrft>6re><efé),offertparIaSociÉTÉi^LECTRO-lNDUSTRiELi,E(»iaison  AfflfAieit),!  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

12®  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,ù  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boite  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

■  5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (nu  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent,  ’ 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘*,  Appareils  de 

19®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  2Sfr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘"  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  <à  Korbous. 

21®  Bon  pour  une  Journée  ù  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon,  (il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  ta  somme  de  3  fr.  5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3.  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le.  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27“  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crauiie,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  BouI.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29"  Formoluteur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement) . 


DIGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 


NATIVELLE 


LIBRES 

LES  CURES  NATURISTES 

Avec  le  retour  de  l’été,  les  malades,  les  fatigués, 
les  surmenés  pensent  aux  vacances,  aux  cures  de 
repos,  aux  cures  tliermales. 

Il  est  curieux  de  constater  à  ce  propos  combien 
la  mentalité  française  diffère  de  la  mentalité  alle¬ 
mande.  Alors  qu’en  Allemagne  nombre  de  patients 
se  réfugient  dans  des  maisons  de  cures  naturistes  où 
ils  vont  vivre  quelques  semaines  à  l’état  de  nature 
pour  mettre  à  profit  l’action  vivifiante  de  l’air  et  de 
la  lumière,  en  France  ce  genre  de  thérapeutique  est 
presque  encore  inconnu. 

Certes,  dès  l’anticiuité,  Grecs  et  Romains  connais¬ 
saient  et  vantaient  les  avantages  de  la  vie  au  grand 
air  :  «  L’exposition  au  soleil,  dit  Oribase.  est  émi¬ 
nemment  nécessaire  aux  gens  f|ui  ont  be.soin  de  se 
restaurer  et  de  prendre  de  la  chair.  »  fît  pourtant,  ce 
n’e.st  qu’au  milieu  du  xix""  siècle  qu’un  empirique 
a  pensé  à  soumettre  ses  semblables  .systématique¬ 
ment  au  bain  d’air  et  au  bain  de  lumière.  Cet  empi¬ 
rique,  Rikli,  s’est  dit  que  l’homme  ne  naît  pas  avec 
des  vêtements  et  que,  par  atavisme  il  est  fait  pour 
se  baigner  dans  une  mer  de  lumière  et  d’air,  dans 
l’atmo-sphère,  comme  une  plante  ambulatoire  et 
qu’à  force  de  vouloir  s’éloigner  de  la  nature,  il 
s’étiole  et  perd  sa  résistance.  Aussi,  dès  1855,  il  créa 
à  Veldes,  en  Suisse,  un  établissement  où  il  admi¬ 
nistrait  des  bains  d’air,  des  bains  de  soleil  et  où 
vivaient  en  communauté  presque  sans  vêtements  les 
personnes  qui  avaient  foi  en  son  ardeur  d’apôtre. 

Pendant  trente  ans,  il  prêcha  seul  cette  nouvelle 
méthode.  Mais,  en  1SS6,  Lahmann  tiui  avait  séjourné 
chez  lui,  en  partit  enthousiaste  et  rentra  en  Alle¬ 
magne  pour  y  appliquer  à  .son  tour  la  théraf>eutique 


PROPOS 

naturiste,  à  Dresde.  Son  exemple  fut  vite  imité  et 
maintenant  ce  n’est  plus  seulement  à  Dresde,  à 
Munich,  ou  à  Berlin,  que  l’on  peut  se  livrer  au 
naturisme,  c’est  dans  toute  l’Allemagne,  aussi  bien 
près  de  Posen  que  dans  la  Forêt  Noire.  Des  associa¬ 
tions  Naturheilvereine  »  se  sont  créées  pour  faire 
des  prosélytes  et  des  adeptes;  quelques-unes  sont, 
sans  doute,  allés  loin  et  ont  mêlé  des  préceptes 
médicaux  à  des  formules  anarchiques  ;  mais  la 
plu]iart  d’entre  elles  ne  recommandent  pas  de  passer 
la  vie  perpétuellement  dans  le  costume  de  notre  père 
Adam  ou  de  notre  mère  Fve  ;  elles  recommandent 
surtout  des  cures  complètes,  e.spacées  à  plusieurs 
mois  d’intervalles,  comprenant  à  la  fois  l’aération  et 
des  pratitiues  diététiques  ;  toutefois,  elles  insistent  sur 
la  nécessité  de  la  cure  en  commun,  parce  qu’il  est  diffi¬ 
cile  chez  soi  de  se  soumettre  à  une  parfaite  discipline 
et  des’aljstrairedetoute  préoccupation  extérieure. 

Il  est  facile  de  .sourire,  et  de  railler  ce.s  divers 
groupements  et  les  allures  de  prédicants  qu’une 
mentalité  de  jnimaires  donne  trop  souvent  à  leurs 
chefs;  mais  mie  telle  attitude  est  injuste.  Il  vaut 
mieux  chercher  à  dégager  l’idée  heureuse,  qui  inspire 
les  naturistes,  pour  la  leur  emprunter. 

On  a  seulement  remarqué  en  France  depuis’  peu 
de  temps  quel  agent  thérapeuticjiie  merveilleux 
est  le  .soleil;  aussi  /’/ic/io/Ziéra/JÙ  qui  devrait  être  une 
science  absolument  française,  car  nul  pays  ne  possède 
autant  de  stations  maritimes  ou  montagneuses  bien 
exposées  que  le  nôtre,  s’est  développée  surtout  en 
Suisse. 

Il  viendra  de  même  mi  jour  où  l’on  pensera  que  la 
France  —  jardin  de  notre  planète  —  est  le  pays  où  les 
cures  d’aération  peuvent  être  faites  le  plus  agréable¬ 
ment  et  le  plus  utileineiit.  Ai.BER’r-M’EiL. 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Précis  d’hydrologie  médicale, 
par  X.  Arxozax  et  Lamaroue.  i 
vol.  iu-iS  de  700  p.  avec  136  figu¬ 
res  et  I  carte,  curt.S  ir.(Doinet fils, 
édit.,  Paris). 

I/enseigneiueiit  de  l’hydrologie  a 
été  longtemps  bien  négligé,  et  il 
était  difficile,  il  y  a  quelques  aimées, 
aux  praticiens,  comme  aux  étudiants, 
de  trouver  résumées  en  un  ouvra¬ 
ge  d’ensemble  les  coimatssances 
néce.ssaires  relatives  à  la  niatièrc 
médicale  et  à  la  thérapeutique 
hydromiiiérales.  Cette  lacune  est 
aujourd’hui  comblée.  Après  le  vo¬ 
lume  consacré  à  la.crénothérapie,  à 
la  climatologie,  et  à  la  thalasso¬ 
thérapie,  dans  la  bibliothèque  de 
thérapeutique  de  Gilbert  et  Carnot, 
voici,  dans  la  collection  ïestut,  un 
ouvrage  consacré  à  l’hydrologie  seule, 
et  qu’ont  signé  MSI.  Arnozan  et 
Lamarque.  Très  modestement  le 
premier  se  défend,  dans  sa  préface, 
d’avoir  joué  aucun  rôle  dans  la  col¬ 


laboration  ;  le  second,  non  moins 
modestement,  lui  attribue  une  part 
importante  dans  la  conception  du 
plan  de  l’ouvrage.  Dans  l’impossi¬ 
bilité  de  trancher  ce  différend,  dans 
lequel  les  deux  collaborateurs  luttent 
—  spectacle  rare  —  de  désintéresse¬ 
ment,  nous  attribuons  à  tous  les 
deux  le  mérite  d’avoir  écrit  un  ou¬ 
vrage  clair,  pratique,  suffisamment 
complet,  et  qui  rendra  de  réels  ser¬ 
vices  aux  étudiants  et  aux  praticiens. 

La  première  partie  est  consacrée 
à  la  matière  médicale  des  eaux  miné¬ 
rales  ou  crênologic,  la  seconde  à 
l’étude  des  eaux  thermales  ou 
crhiothirapie,  la  troisième  à  la  cri’- 
nographie  ou  description  des  di¬ 
verses  eaux  minérales,  divisées  en 
oligochrématiques ,  monochrématiques, 
dichrèmatiques,  et  polychrématiques, 
la  quatrième  à  la  clinique  thermale 
qui,  seule,  n’est  pas  désignée  par  un 
néologisme.  Elle  n’en  est  pas  moins 
intéressante.  G.  Lixossier. 


Le  livret  de  la  famille,  par  la 
D'’  ScitRElBER,  ancien  interne 
des  hôpitaux  de  Paris,  chef  de 
clinique  infantile  adjoint  de  le 
Faculté  de  Médecine,  i  brochure 
in-S  de  40  pages,  73  cent.  (Masson 
et  de,  éffit.  à  Paris). 

Dans  ce  petit  opuscule  l’auteur 
a  réuni  toutes  les  notions  utiles  à 
l'amélioration  de  la  race  humaine, 
l’ères  et  mères  de  famille  y  appren¬ 
dront  ce  qu’ils  doivent  faire,  ce 
qu’ils  doivent  éviter,  pour  vivre 
bien  portants,  pour  créer  des  enfants 
robustes  et  pour  bien  les  élever. 
Alimentation  des  enfants,  habille¬ 
ment,  soins,  jeux,  maladies,  éduca¬ 
tion  physique  et  morale,  tout  est 
compris  dans  cette  brochure,  qui 
constitue  un  véritable  catéchisme 
de  l’hygiène  familiirie.  Le  succès  qui 
l’a  d'ores  et  déjà  acueilli  est  pleine¬ 
ment  ju-stifié  et  on  ne  peut  que 
souhaiter  voir  ce  livret  de  famille 
entre  les  mains  de  tous  les  jeunes 
ménages.  P.  L.  ■ 


—  IV  — 


VIOFORME  CIBA 


AimTISEPTIQUE  chirurgical  à  base  diode 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

aQthentique  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


[  d’Anatomie  topographique 


VBIBLIOTHEQUE  GILBERT  ET  FOUBNIEâ 


INCONTINENCE 

D’URINE 

Guérie  par  les  Globules  NËRA 

1  â  3  globules  par  jour 

Rapports  élogieux  de  chefs  de  Cliniques 
Déuôi  :  Pharmacie  centrale  de  France  à  Parts 
Préparateur  :  UUROT,  spécialiste  à  Nantes 


SALINS  I  — 

D  E 

La  Mouillère=Besançon 


Source  naturelle  chlorurée- sodique  forte,  iodo-bromurée 


ETflBLISSEMEHT  DE  I"  OPRE  OÜYEIIT  TOOTE  L’ANNÉE 

Grande  saison  de  Mai  à  Octobre 

Enooyez  à  LA  mUILLÈRE 
LES  ENFANTS  I  LES  FEmiflES 


LES  RHUMATISANTS,  LES  GOUTTEUX,  LES  ARTHRI- 

TIQUES  seront  guéris  par  les  appliraliuns  du  “  Fango  ' 
— S -  dont  La  Houillère  a  le  monopole. 

Vente  d’eaux-mères  pour  bains,  injections 
Compresses  à  domicile 


CURE  DE 


DüiSËSE 


SOURCE. 

O»  tS 
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CHRONIQUE 


LA  MÉDECINE  FRANÇAISE  EN  CHINE 

I^a  Chine  est  probablement  un  des  pays  civilisés 
où  l’état  sanitaire  général  est  le  plus  défectueux  du 
monde.  Quiconque  a  voyagé  dans  ce  vaste  pays, 
et  connaît  les  solitudes  qu’on  y  rencontre  à  côté 
de  noyaux  de  population  très  dense,  non  seule¬ 
ment  ne  se  méprend  plus  sur  le  chiffre  de  la  popu¬ 
lation  chinoise  qu’on  exagère  d’au  moins  un  tiers, 
au  dire  des  gens  au  courant,  en  le  portant  à  400  mil¬ 
lions,  mais  sait  aussi  à  quoi  s’en  tenir  sur  la  santé 
de  ce  monde  jaune,  sa  prétendue  résistance  à  la 
fatigue,  son  endurance  à  la  souffrance.  Les  mala¬ 
dies  de  toutes  espèces  déciment  la  population  : 
lèpre,  choléra,  syphilis,  tuberculose,  paludisme  ; 
et  le  Df  Legendre,  après  de  longues  tournées  dans 
le  pays,  n’hésite  pas  à  parler  de  décadence  phy¬ 
sique  de  la  race. 

La  Chine  est  donc  un  merveilleux  champ  d’études, 
d’expérimentation  pour  le  médecin  aussi  bien  que 
d’exploitation  pour  le  commerçant.  Que  font  les 
médecins  dans  ce  pays-là,  qu’y  font  les  médecins 
français,  que  pourraient-ils  y  faire?  Qui  sont,  qui 
peuvent  être  les  ouvriers  d’une  si  vaste  tâche? 

De  notre  point  de  vue  scientifique,  les  médecins 
chinois  ne  font  rien,  ne  savent  rien.  Il  est  simple 
de  s’institvier  médecin  en  pays  chinois  :  il  suffit 
de  se  nourrir  de  vieux  livres,  car,  en  tout  ordre, 
l’autorité  en  Chine  ne  s’acquiert  que  par  les 
vieux  textes  ;  et  ceux  de  la  médecine  portent  spé¬ 
cialement  sur  les  qualités  médicinales  des  plantes 
et  l’acupuncture.  Le  Chinois  est  gros  mangeur  de 
médecine  ;  il  ne  se  soigne  guère  d’autre  manière. 
Le  médecin  n’y  est  pas  médecin  traitant  et  encore 
moins  opérant,  et  encore  moins  opérateur.  C’est  im 
médecin-conseil.  Le  résultat  est  le  pitoyable  état 
hygiénique  de  cette  race  délabrée  ;  les  Chinois 
n’ont  pas  de  santé  ;  les  médecins,  pas  de  savoir. 

L’exemple  du  Japon  n’a  rien  changé  à  leurs 
traditions  et  à  leurs  pratiques.  Dans  ce  champ 
immense,  tout  reste  à  faire. 

Il  y  a  un  merveilleux  développement  d’études 
médicales  modernes  au  Japon.  Non  seulement  la 
Faculté  de  médecine  de  ‘Tokyo,  mais  l’installation 
toute  moderne  et  complète,  dans  la  province  de 
Kiushiu,  de  l’École  de  Fukuoka,  témoignent  de 
l’activité  et  de  la  puissance  de  l’effort  scientifique 
des  Japonais. 

A  Fukuoka,  comme  à  Tokyo,  tous  les  professeurs 
et  les  étudiants  parlent  et  lisent  l’allemand  et  si 
j’en  ai  trouvé  quelques-uns  qui  ont  tenu  à  me  faire 
en  français  les  honneurs  de  leur  clinique  ou  de 
leur  laboratoire,  c’e.st  simijlement  qu’il  y  a  dans 
ces  établissements  mi  personnel  de  culture  très 
complète.  L’allemand  est  la  langue  obligatoire  des 
études  médicales.  Les  bibliothèques  spéciales  sont 
fournies  de  livres  presque  exclusivement  allemands  ; 
le  stage  de  travail  se  fait  en  Allemagne  ;  les  futurs 
maîtres  ne  viennent  en  France  que  par  surcroît, 
quelques  semaines,  en  passant. 


Et  le  rapporteur  du  budget  des  affaires  étran¬ 
gères  à  la  Chambre  montrait  l’urgence  de  «  éréer 
un  poste  de  médecin  à  Tokyo  où  la  science  fran¬ 
çaise  a  cessé  d’être  représentée  et  semble  s’effacer 
devant  l’allemande.  Ce  médecin  serait  attaché 
à  notre  ambassade  et  accueilli  avec  la  plus  grande 
reconnaissance  par  la  colonie  française  qui  le  réclame 
instamment  ». 

Les  10  000  francs  offerts  à  un  médecin  français, 
parlant  anglais,  pour  venir  s’installer  à  Tokyo 
n’ont  pas  trouvé  preneur. 

Il  n’y  a  point  de  médecin  français  au  J  apon  ; 
la  vitalité  de  la  science  médicale  japonaise  est  remar¬ 
quable,  Ces  deux  vérités  sans  corrélation  méritent 
d’être  retenues,  par  qui  s’intéresse  au  développe¬ 
ment  médical  dans  la  race  jaune. 


En  Chme,  il  n’y  a  pas  pas  beaucoup  de  ces  savants 
médecins  japonais,  formés  aux  excellentes  méthodes 
allemandes.  Le  gouvernement  de  Tokyo  les  réserve 
pour  le  pays  même,  ou  pour  la  Corée.  Les  J  aponais 
qui  pratiquent  la  médecine  dans  la  province  chi¬ 
noise  opèrent  à  la  chinoise.  Ils  ont  .flairé  tout  de 
suite,  comme  les  Américains,  qui  envoient"  des 
pasteurs  protestants  docteurs  à  la  conquête  de  la 
Chine  intérieure,  ils  ont  éprouvé  qu’en  Cliine  la 
science  fut  jusqu’ici  inutile  :  il  suffit  d’avoir  de  la 
diplomatie.  Soyez  savetier,  cocher,  maçou,  mis¬ 
sionnaire  protestant,  instituez-vous  médecin,  coupez 
les  gens  en  morceaux,  s’ils  sont  convahicus  de  se 
laisser  faire,  empoisonnez-les,  ce  qui  est  très  natu¬ 
rel  de  la  part  des  gens,  même  blancs,  qui  étaient 
auparavant  instituteurs,  porteurs  de  malle,  agents 
de  machines  à  coudre  ;  et  les  Chinois  vous  trouveront 
un  grand  médecin  si  vous  savez  faire.  Que  vous 
ayez  à  faire  à  un  cooUe  ou  au  président  de  la  répu¬ 
blique,  c’est  la  même  cliose  partout  en  Chine. 

Et  pourtant,  il  y  a  des  médecins  français  en 
Chine.  Tout  le  monde  connaît  au  moins  les  noms 
des  D''»  Mesii}'  et  Legendre,  le  premier  victime  de 
la  peste,  le  second  glorifié  par  ses  voyages.  Nous 
entretenons  même  là-bas  une  propagande  médi¬ 
cale  officielle. 

Le  chapitre  23  du  budget  des  affaires  étrangères, 
«  œuvres  françaises  en  Extrême-Orient  » ,  compor¬ 
tait  un  crédit  de  125  000  jusqu’en  1911,  dont  la  plus 
grande  partie;  presque  les  quatre  cinquièmes  affectée 
à  la  propagande  médicale  en  Chine,  soit  traitements 
de  médecins,  .soit  subventions  à  des  établissements 
hospitaUers.  Ce  crédit  est  porté  maintenant  à 
175  000  francs. 

On  n’a  encore  rien  décidé  pour  la  création  à 
Fékin  d’un  institut  bactériologique  avec  le  con¬ 
cours  de  i’ïnstitut  Pasteur  sur  le  fonds  du  legs 
Osiris.  Des  50  000  francs  offerts  par  JM.  Lebaudy 
à  la  légation  de  P'rance  à  Pékin  «  pour  une  oeuvre 
française»,  15000  ont  été  dépensés  en  achat  d’ins- 
trmiieiits  sur  le  placement  desquels  on  fut  si  peu 
d’accord  à  la  réception  qu’ils  ont  finalement  été 
offerts  à  la  Chinese  medical  School  de  Tientsin  où 
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donnent  des  cours  en  anglais  des  médecins  de  la 
marine  française  ainsi  qu’un  pharmacien-major 
des  troupes  coloniales  de  i’’»-'  classe.  L,es  35  000  francs 
restants  sont  disponibles. 

Il  n’y  a  en  Chine  aucune  institution  médicale 
soit  chinoise,  soit  européenne  comparable  même 
de  loin,  à  celles  du  Japon.  L’université  de  Pékin 
ne  comporte  pas  de  faculté  de  médecine.  Les  pro- 
îe.sseurs  étrangers,  qui,  après  examen,  distribuent 
des  diplômes  de  docteur  aux  Chinois,  à  Canton 
comme  à  Tientsin,  reconnaissent  que  ces  jeunes 
gens  sont  tout  au  plus  de  bons  infirmiers.  Cela 
n’enipêche  pas  la  compagnie  des  chemins  de  fer 
de  l’Etat  chinois  de  songer  à  remplacer  ses  docteurs 
étrangers  par  de  ces  jeunes  diplômés  indigènes. 
Que  rapportent  à  la  France  ces  docteurs,  et  l'argent 
français  dont  ils  vivent? 

Sans  tenir  compte  de  ce  que  l’Lido-Chine  dépense 
pour  les  œuvres  médicales  dans  la  Chine  centrale 
et  méridionale,  on  peut  se  demander  si  les  sommes 
provenant  du  budget  national  et  de  la  générosité 
française  sont  actuellement  employées  de  la  manière 
la  mieux  adaptée  et  à  l’esprit  de  notre  démocratie 
d’une  part,  et  au  développement  scientifique  et 
irratique  de  la  médecine  européenne  en  Chine, 
d’autre  part.  Si  les  membres  du  corjrs  médical 
devant  lesquels  j’expose  ici  ce  que  je  sais  de  la 
situation  estimaient  que  des  réformes  sont  pos¬ 
sibles,  qui  ne  peuvent  que  servir  la  l’'rance  et  la 
Cliine;  l’initiative  pourrait  être  prise. 


Il  y  a  place  en  Chine  pour  rétablissement  de 
médecins  français,  anciens  internes  des  hôpitaux 
de  Paris,  actuellement  au  moins  à  Pékin,  à  Tientsin, 
à  Hankeo.  Deux  d’entre  eux  exercent  déjà  à  Shan¬ 
ghaï  où  ils  ont  la  plus  belle  clientèle  de  cette  grande 
ville,  avec  des  indemnités  fixes  importantes  et  un 
réghne  d’abonnements  par  familles  très  avantageux 
(ordinairement  200  francs  par  an  et  par  famille). 
Les  maisons  de  commerce,  les  banques  ont  égale¬ 
ment  des  abonnements  pour  leur  personnel,  trois 
ou  quatre  fois  plus  importants  que  pour  une  famille. 

A  Pékin,  la  situation  médicale  au  point  de  vue 
français  est  particulièrement  intéressante.  Indé¬ 
pendamment  des  disponibilités  financières  dont  j’ai 
parlé  plus  haut  et  dont  l’emploi  doit  se  faire  dans 
le  plus  prochain  avenir,  si  cette  ville,  comme  il  est 
vraisemblable,  reste  la  capitale  et  si,  sous  le  nouveau 
régime,  les  étrangers  sont  enfin  admis  à  y  habiter. 
Français,  Belges  et  Chinois,  sans  compter  ceux 
qui  comme  à  vShanghaï  préfèrent  mettre  toute 
leur  confiance  en  un  interne  français,  tous  forme¬ 
ront  un  noyau  de  clientèle  aisée,  susceptible  de 
donner  certains  bénéfices.  Pour  le  présent,  le  prin¬ 
cipal  est  d’abord  l’attribution  des  indemnités  fixes, 
importantes  actuellement,  réunies  entre  les  mains 
du  seul  médecin  de  la  légation.  Elles  consistent 
en  un  traitement  porté  au  Journal  officiel  à  17000 
francs  en  1911,  12000  aujourd’hui,  5000  francs 
du  chemin  de  fer,  '3  000  francs  de  la  légation  de 


Russie,  autant  de  la  légation  de  Belgique.  La  léga¬ 
tion  de  Hollande  qui  donna  pendant  un  temps 
3  000  francs  au  médecin  français  emploie  en  ce 
moment  le  médecin  allemand. 

Le  médecin  actuel  de  la  légation  de  Pékin  qui 
est  aussi  médecin  du  Président  de  la  République  chi¬ 
noise  eut  occasion,  comme  ses  prédécesseurs,  de 
soigner  quelques  Chinois  considérables,  mais  il 
m’assura  qu’il  n’en  avait  jamais  reçu  d’hono¬ 
raires,  sauf  d’uii  Prince  qui  exceptionnellement 
lui  fit  tenir  une  somme  d’ailleurs  dérisoire.  La  pra¬ 
tique.  est  que  le  personnage  demande  comme  une 
gracieuse  faveur  au  mini.stre  de  France  à  Pékin 
de  lui  envo3'er  le  médecin  de  la  légation  et  il  estime 
que  c’e.st  gratuit.  Heureusement  il  n’en  est  pas  de 
même  partout  en  Chine  ;  et  d’ailleurs  la  valeur  de 
cette  pratique  diplomatique  est  discutable,  et  tout 
service,  même  et  surtout  s’il  est  demandé  par 
snobisme,  doit  se  payer  cher. 

A  'i'ientsni,  trois  médecins  français  et  un  phar¬ 
macien  sont  professeurs  à  la  Chinese  medical  School. 
A  cette  école  de  médecine  chinoise  ils  donnent, 
comme  ils  peuvent,  des  leçons  en  anglais  aux  appoin¬ 
tements  de  350  taëls  par  mois  (de  1  000  à  i  200  francs 
selon  le  cours  de  l’argent,,  actuellement  le'  taël 
vaut  3  fr.  875).  Deux  touchent  en  plus  500  taëls 
par  an  de  la  mimicipaUté  française  et  ont  de  nom¬ 
breux  abonnements  de  compagnies,  comme  celle  des 
tramwaj’s  qui  offre  200  taëls  isar  an.  Les  abonne¬ 
ments  privés  sont  de  60  taëls,  mais  dans  ce  chiffre 
ne  sont  pas  compris  les  honoraires  pour  les  accou¬ 
chements  et  opérations.  Le  phannacien  fait  des 
analyses  paj'ées  100  taëls  et  au-dessus. 

A  Hanket>,  le  médecin  français  ne  reçoit  plus  du 
quai  d’Orsaj',  comme  celui  deShanghaï,  qu’une  indem¬ 
nité  de  2  000  ou  2  qoo  francs,  àlais  il  a  estimé 
qu’outre  les  12000  francs  qu’il  reçoit  de  la  com¬ 
pagnie  du  chemin  de  fer,  la  clientèle  chinoise,  où  il 
pratique,  et  la  clientèle  européenne  pouvaient  fournir 
un  appoint  suffisant  pour  qu’il  s’adjoigne  un  jeune 
docteur  auquel  il  assure  un  traitement. 


Dans  tous  ces  postes,  il  n’y  a  actuellement  que  des 
médecins  militaires  coloniaux  ou  maritimes.  Per¬ 
sonne  ne  doute  cju’à  ces  postes  de  choix  on  n’ait 
jamais  désigné  que  des  officiers  de  choix.  Mais 
c’est  sur  le  principe  même  qu’on  peut  discuter. 

Mon  intention  n’est  nullement  d’opposer  les  méde¬ 
cins  civils  aux  militaires  ;  mais  s’il  semblait  possible 
et  utile  cjue  ces  officiers  fussent  rendus  à  l’armée 
pour  exercer,  comme  leurs  confrères  en  service, 
uniquement  dans  les  casernes,  connue  ils  y  étalent 
destinés  par  leurs  études  ;  s’ils  venaient  à  être 
remplacés  par  des  civils,  je  n’aurais  aucun  scru¬ 
pule  de  la  part  c^ue  j’aurais  prise  à  cette  me.sure.  Ces 
messieurs  sont  toujours  de  l’administration  où  ils 
conservent  leurs  droits  à  l’ avancement,  à  la  retraite 
et  aux  décorations,  bien  qu’ils  ne  servent  point, 
pour  le  moment,  dans  le  militaire.  I<eur  carrière 
ne  .sera  point  brisée,  même  après  fortune  faite  ;  ils 
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peuvent  toujours  rentrer  dans  le  rang.  Qui  plaindra 
avec  justice  s’il  doit  rentrer  dans  le  rang  un  ancien 
médecin  à  deux  galons  d’une  canonnière  qui,  à 
trente  et  un  ans,  a  trois  galons  et  vient  d’être  mis 
au  tableau  pour  la  croix  pour  services  rendus  pen¬ 
dant  la  peste,  —  ce  qui  lui  a  déjà  valu  une  médaille 
des  épidémies,  —  sans  avoir  quitté  Tientsin  ? 

A  Pékin,  au  ])oste  de  la  légation,  les  médecins 
de  l’armée  coloniale  se  succèdent  avec  une  telle 
rapidité  que  j’en  ai  connu  trois  en  six  ans  et  le 
quatrième  déjà  désigné  doit  venir  prochainement 
occuper  son  poste.  Cette  instabilité  naturellement 
ne  permet  au  médecin  ni  de  s’attacher  au  paj's, 
ni  d’en  apprendre  la  langue,  ni  d’exercer  sur  le 
Chinois  l’influence  qu’on  en  pourrait  attendre. 
La  j)ersonnalité  familière  du  médecin  n’est  pas 
négligeable,  quel  que  soit  le  nombre  de  .ses  galons. 
Le  Chinois,  tout  comme  l’Européen,  ne  demande 
pas  mieux  que  de  s’attacher  à  son  médecin,  à  con¬ 
dition  que  celui-ci  ne  soit  jias  un  simple  passager, 
mais  soit  disposé  à  faire  sa  carrière  là  où  il  s’ins¬ 
talle.  Le  but  de  «  propagande  médicale  »  près  des 
Cliinois  n’est  donc  pas  atteint.  Je  sais  que  le  prin¬ 
cipe  est  que  le  médecin  détaché  reste  trois  ans  au 
moins,  parce  que  le  prix  du  voyage  de  retour  n’est 
versé  par  l’administration  du  quai  d’Orsay  qu’après 
trois  ans  de  séjour  ;  mais  je  cite  un  fait  pour  Pékin, 
sans  rechercher  pourquoi  le  principe  n’a  pas  été 
appliqué,  et  en  constatant  au  surplus  que  trois  ans 
de  séjour  même  ne  pennettent  guère  de  propagande 
fructueuse.  Et  si  l’on  m’objecte  que  la  plupart  des 
médecins  dont  je  parle  ont  un  plus  long  temps  de 
séjour  en  Chine,  et  que  leur  administration  ne  leur 
refuse  jamais  un  prolongement,  je  me  réserve 
d’expliquer  plus  loin  mon  opinion  à  leur  sujet. 

Un  médecin  de  passage  répond  mal  au  désir  de 
propagande  médicale  parmi  les  Chinois.  J’imagine 
que  ce  n’est  pas  la  clientèle  des  malheureux  que 
rhôjDital  de  la  mission  reçoit  chaque  jour  à  son 
dispensaire  que  la  Chambre  a  en  vue  en  votant  les 
crédits  pour,  la  propagande  médicale  en  Chine. 
Nous  donnons  chaque  année  3  000  francs  au  dis¬ 
pensaire  de  Pékin,  c’est  une  charité,  et  c’est  la  .sœur 
de  charité  qui  passe  la  visite  :  elle  n’appelle  lei 
médecin  que  si  son  expérience  est  embarrassée.  Â 
un  autre  dispensaire  de  la  mission  il  n’y  a  qu’une 
fois  la  semaine  visite  du  médecin  et  l’affluence  n’est 
pas  momdre.  A  la  vérité,  les  dispensaires  ne  servent 
à  la  propagande  médicale  que  s’ils  sont  tenus  direc¬ 
tement  par  un  médecin,  et  qui  connaisse  suffisam¬ 
ment  la  langue  du  pays  poiu-  interroger  utilement 
les  ijatients  et  comprendre  leurs  réponses.  Les  méde¬ 
cins  de  notre  légation  à  Pékin  n’ont  pas  été  dans 
ce  cas  ;  mais  on  n’oserait  leur  en  faire  grief  :  ils 
savent  qu’ils  peuvent  être  nommés  à  Djibouti 
ou  à  Dakar  après  trois  ans.  Il  n’est  pas  question  de 
former  des  médecins  sinologues,  mais  avec  un  peu 
de  patience  et  du  temps,  on  peut  obtenir  le  résultat 
minimmu  que  j’indiquais  comme  condition  sine 
qua  non  d’ime  propagande  médicale  en  Chine  : 
comprendre  son  patient,  s’en  faire  comprendre. 


Pour  le  côté  chinois,  l’effet  n’est  pas  obtenu. 
Les  Erançais  et  la  clientèle  européenne  ont-ils  lieu 
d’être  plus  satisfaits? 

Comment  le  gouvernement  de  la  France  ne  recher¬ 
che-t-il  f)as,  pour  soigner  ses  agents  diplomatiques 
et  consulaires,  quand  leur  sauté  est  éprouvée  à 
l’étranger,  des  médecins  ayant  fait  leurs  études 
médicales  complètes  et  possédant  par  exemple 
une  certaine  pratique  des  maladies  des  feuuues  et 
des  enfants?  Nul  doute  que  les  médecins  de  la 
marine  et  des  colonies  ne  soient  à  ce  point  de  vue 
en  état  d’infériorité  vis-à-vis  de  leurs  confrères 
civils  qui  ont  parfois  servi  des  années  dans  les  services 
hospitaliers  à  s’occuper  de  ces  spécialités. 

L’interne  des  hôpitaux,  ou  même  l’externe  vété¬ 
ran  qui  fait  jusqu’à  cinq  ans  d’hôpital  comme 
externe,  finit  ses  études  à  vingt-sept  ans  pour 
l’externe,  vingt-huit  ou  vingt-neuf  pour  l’ancien 
interne  reçu  à  rinternat  à  vingt-quatre  ou  vingt- 
cinq.  C’est  un  concours  à  deux  degrés  ;  l’élite 
de  la  jeunesse  médicale  de  la  France  entière  s’y 
pousse  après  avoir  passé  par  l’internat  de  province. 
Au  concours  de  l’internat  de  Paris  les  60  reçus  de 
chaque  année  représentent  déjà  une  sélection  de 
tout  premier  ordre  :  or,  ils  font  encore  quatre  ans 
d’application  dans  les  hôpitaux  où  ils  choisissent 
leurs  services  et  peuvent,  particulièrement  en  chi¬ 
rurgie,  arriver  jeunes  à  une  remarquable  maîtrise, 
opérant  dans  certains  services  jusqu’à  deux  ou  trois 
fois  chaque  matin,  outre  les  cas  d’urgence  à  toute 
heure.  C’est  exclusivement  parmi  eux  que  se  recru¬ 
tent  les  médecins  et  chirurgiens  des  hôpitairx 
et  les  insoinnités  scientifiques  qui  composent  l’Aca¬ 
démie  de  médecine. 

Chaaue  année,  pourtant,  il  y  a  un  certain  nombre 
de  ces  jeunes  gens  qui  consentent  à  s’expatrier 
pour  occuper  des  situations  toujours  brillantes. 
Nous  en  avons  un  à  Tananarive,  un  à  Beyrouth, 
deux  à  Constantinople,  un  à  la  Pointe-à-Pitre,  un  à 
Smyriie,  un  à  Alexandrie,  deux  à  Athènes,  trois  à 
Bucharest,  un  au  .service  quarantenaire  de  Suez, 
un  à  Hanoï,  deux  à  Shanghaï,  deux  à  Tunis,  une 
demi-douzaine  dans  les  Amériques  du  Nord  et  du 
Sud.  Ils  feraient  tout  aussi  bonne  figure  en  Cliine. 
Des  positions  de  30  à  50  000  francs  méritent  qu’on 
s’y  attache,  qu’on  les  développe,  qu’on  s’adapte  au 
climat  et  aux  mœurs  de  l’habitant. 

Les  appointements  fixes  et  l’avenir  assuré ,  à 
un  chirurgien  exercé  ou  à  un  bon  accoucheur  dans 
la  Cliine  du  Nord  ne  sont-ils  pas  suffisants  pour 
qu’il  s’expatrie  ?  Est-il  possible  qu’une  dizaine  dé 
demandes  faites  à  la  légation  par  des  médecins 
civils  .soient  restées  sans  suite  ?  N’est-il  pas 
possible  de  mettre  ces  places  au  concours  ? 


Dans  une  démocratie  comme  la  nôtre,  où  les 
places  de  médecin  de  l’Assistance  publique  à 
I  200  francs  par  an  sont  l’objet  d’ùii  concours  très 
recherché,  où  d’anciens  internes  postulent  en  nom¬ 
bre  pour  être  médecins  du  bureau  de  bienfasauc'e. 
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CHRONIQUE  (Suite) 


médecins  inspecteurs  des  écoles,  —  tout  cela  par 
voie  de  concours  —  est-il  inadmissible  que  des 
postes  médicaux  assurant  des  fixes  plus  considé¬ 
rables,  en  partie  tirés  du  budget  national,  ou  obtenus 
■avec  l’appui  des  agents  diplomatiques  du  pays, 
soient  mis  au  concours  publiquement  par  insertions 
dans  les  journaux  médicaux  et  à  l’Officiel,  par  affi¬ 
chages  aux  écoles  de  médecine?  Ne  peut-on  faire 
un  concours  sur  titres  et  sur  épreuves  entre  tous 
les  docteurs  français,  tant  civils  que  militaires?  En 
médecine  comme  en  toutes  sciences,  comme  dans 
toutes  les  carrières  imxrortantes  de  l’Etat  français, 
le  concours  prime  toute  autre  considération.  Est-ce 
que  le  procédé  j)erd  de  sa  valeur  à  fournir  un  article 
d’exportation? 

Le  ministère  de  l’instruction  publique,  la  Faculté 
de  médecine  ne  peuvent-ils  assurer  qu’à  l'Officiel 
de  l’avenir  on  trouve  signalé  qu’il  y  a  une  place 
vacante,  une  place  créée  : 

A  l’école  de  médecine  de  Tientsin  ; 

A  l’Institut  bactériologique  de  Pékin  ; 

A  la  légation  de  France  à  Pékin. 

Auprès  de  tel  ou  tel  consulat. 

On  mentionnera  :  contrat  de  tant  d’années,  loge¬ 
ment,  traitement  fixe  de  tant,  plus  clientèle 
possible. 

C’est  seulement,  comme  il  convient  en  pareille 
matière,  au  cas  où  le  concours  ne  donnerait  pas  les 
résultats  attendus,  comme  valeur  des  épreuves  ou 
titres  antérieurs  des  candidats,  que  l’on  penserait  à 
pourvoir  d’office  ces  postes  de  médecins  de  la 
marine  ou  des  colonies. 

D’abord  exigeons  l’égalité  de  tous  les  docteurs 
français,  militaires  ou  civils,  égalité  d’épreuves 
techniques  et  de  titres  scientifiques. 


Jusqu’ici  on  n’a  point  agi  ainsi.  A  ma  connais¬ 
sance,  il  y  a  actuellement  quatorze  médechis  de 
la  marine  et  des  colonies  immobilisés  dans  des  fonc¬ 
tions  en  Chine  et  en  Indo-Chine  qui  auraient  pu 
être  mises  au  concours.  Ces  médecins  sont  parfois 
si  longtemps  détachés  de  leur  service  que  leur 
manque  doit  s’y  faire  sentir,  puis  (lu’iuie  loi  récente 
a  voté  l’augmentation  de  cet  effectif.  Si  l’armée  et 
la  flotte  ont  troj}  peu  de  médecins,  pourquoi  les 
détacher  si  libéralement  en  faveur  par  exemple 
d’entreprises  industrielles?  Pourquoi  un  médecin 
de  la  marine  à  800  kilomètres  de  la  mer  en  rési¬ 
dence  à  Tayuen-fou,  par  exemple? 

Est-ce  que  l’entente  entre  les  services  de  la 
guerre  et  des  affaires  étrangères  pour  fournir  tous 
postes  de  consulats  prime  les  considérations  d’inté¬ 
rêt  et  de  justice  exposées  plus  haut?  L’intérêt  des 
Chinois,  l’intérêt  des  Français  en  Chine,  l’mtérêt 
de  la  Fi-ance  en  Chine,  notre  e.sprit  de  justice  sont- 
ils  moins  forts  que  les  considérations  d’a^rrès  les¬ 
quelles  011  s’est  décidé  jusqu’ici? 

Prenons  la  province  de  Seutchoan  ;  le  budget  du 
quai  d’Orsay  comporte  12  000  francs  pour  mi  direc¬ 
teur  de  l’école  de  médecine  et  de  l’hôpital  à  Tchentou, 


5  425  francs  pour  le  sergent  infirmier,  i  875  frapcs 
pour  l’interprète  indigène,  i  650  francs  de  médica¬ 
ments  :  12000  francs  pom:  un  directeur  de  l’Institut 
Pasteur  de  Tchentou  ;  4  000  francs  pour  le  caporal 
infirmier,et  7  500  francs  d’entretien  ;  8  000  francs 
pour  un  médecm  à  Tchongking,  18  800  francs 
pour  frais  de  voyage  des  médecins  dont  une  grosse 
part  pour  cette  province,  la  plus  éloignée  de  la  côte. 
Le  recrutement  du  personnel  pour  ces  établisse¬ 
ments  n’a  jamais  fait  l’objet  de  concours.  Des  allo¬ 
cations  importantes  sont  données  par  les  Ghmois. 

Le  but  de  propagande  médicale  a-t-il  été  attemt? 
Le  Dr  Legendre  qui  a  passé,  comme  médecin  mili¬ 
taire,  toute  sa  carrière  chinoise  dans  cette  pro¬ 
vince  y  a  voyagé  beaucoup  pour  étudier  les  mœurs 
des  habitants  et  la  situation  économique  de  la 
région.  Ses  missions  ont  voulu  servir  la  géographie 
non  niohis  que  les  sciences  qui  se  rattachent  à  la 
médecine.  Le  but  de  propagande  médicale  a-t-il  été 
aussi  bien  atteint  que  si  le  concours  avait  envoyé 
là,  au  lieu  d’un  militaire,  un  technicien  trouvant 
son  intérêt  à  y  aller  pratiquer  son  art  pour  la  science, 
pour  la  France,  et  pour  les  Cliinois  aussi  bien  cpie 
pour  son  profit  petsonnel?  Sur  ce  piédestal,  leD'  Le¬ 
gendre  s’est  élevé  plein  de  gloire  au-dessus  '  des 
difficultés  du  voyage  et  tous  les  Français  ont  applaudi 
et  honoré  leur  compatriote.  L’œuvre  française  de 
propagande  médicale  en  fut-elle  plus  avancée? 
Le  cas  du  D''  Legendre  est  mi  glorieux  exemple 
des  avantages  que  peut  procurer  la  pratique  des 
virements  de  fonds.  Le  coiqrs  médical  a  profité  de  ce 
qui  était  destiné  à  la  science  médicale. 

Si  la  Chine  doit  faire  honneur  un  jour  au  monde, 
comme  le  Japon,  au  point  de  pouvoir  se  passer  de 
médecins  étrangers  ;  si  la  France,  soucieuse  de 
propagande  médicale,  et  d’expansion  pour  ses 
jeunes  savants,  veut  jouer  en  Chine  le  rôle  éduca¬ 
teur  qu’elle  semble  avoir  assmné,  nos  propositions 
de  justice  d’accord  avec  l’intérêt  peuvent  avoir 
une  suite. 

Sans  doute,  il  faut  un  caractère  spécial  pour  réus¬ 
sir  en  Chine  ;  il  y  a  des  conditions  à  remplir  que 
nous  pourrons  éxaminer  à  l’occasion.  L’huportant 
pour  le  moment  est  de  savoir  si  on  est  décidé  à 
avoir  en  Chine  des  médecins  pour  autre  chose 
que  pour  qu’on  puisse  dire  qu’on  en  a.  L’institu¬ 
tion  a  été  créée  par  M.  Doumer  ;  on  a  continué  sans 
trop  savoir  pourquoi.  Si  l’institution  est  viable, 
pour  qu’elle  donne  son  plein  rendement,  ne  com- 
porte-t-eUe  pas  mie  mise  au  point  dans  le  sens 
que  nous  avons  indiqué?  Une  fois  le  prmcipe  admis, 
si  on  considère  le  temps  venu  de  contribuer  à  mie 
rénovation  de  la  Chine,  il  est  facile  d’indiquer  des 
expériences  précises  qui  puissent  être  utiles  pour  le 
présent  immédiat.  La  situation  étant  ce  que  nous 
avons  vu,  011  en  peut  tirer  meilleur  parti,  mais 
y  a-t-il  des  candidats? 

Edmond  Rori'Aai. 

Chargé  de  mission  du  Ministère 
de  l’instruction  publique  en  Chine  et  au  Japon. 
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VARIETES 


LES  ÉCLAIREURS 

UN  SYSTÈME  MODERNE  D'ÉDUCATION 

Les  éclaireurs  sont  à  l’ordre  du  jour.  Les  revues, 
les  journaux  sont  remplis  de  leurs  faits  et  gestes, 
et  pourtant  on  jjeut  dire  que  l’œuvre  entreprise  par 
leurs  dirigeants  est  peu  connue. 

Nous  allons  essayer  de  la  présenter  aux  lecteurs 
éclairés  du  Paris  Médical. 

L’honneur  de  la  paternité  des  éclaireurs  revient  au 
général  Baden  Powell,  de  l’année  anglaise.  Lors  de 
la  guerre  anglo-boër,  il  remarqua  une  différence 
considérable  au  point  de  vue  moral  entre  les  troupes 
métroj^olitaiues  anglaises  et  les  troupes  coloniales 
fonnées  de  volontaires  :  Australiens,  Canadiens, 
Néo-Zélandais,  etc. 

Piciué  dans  son  patriotisme,  il  résolut  de  chercher 
quelles  étaient  les  causes  de  cette  infériorité  afin 


Manœuvre. 


d’y  apporter  les  remèdes  qui  seraient  en  son  pouvoir. 

Il  arriva  bien  vite  à  la  conclusion  que  la  déchéance 
du  caractère  des  Européens  provenait  de  la  sur-civili¬ 
sation  et  des  conditions  artificielles  de  vie  prévalant 
dans  notre  vieux  monde. 

Dès  lors  le  remède  apparaissait  simple  ;  il  fallait 
placer  de  nouveau  les  Européens  au  contact  de  la 
nature  et  ils  puiseraient  dans  ses  grandes  leçons  les 
qualités  viriles  indispensables  à  la  formation  du 
caractère  d’un  homme  digne  de  ce  nom. 

Le  général  Baden  Powell  s’adressa  donc  aux 
enfants,  et  leur  proposa  une  vie  destinée  à  conquérir 
d’emblée  tous  leurs  suffrages  car  elle  satisfait  leurs 
désirs  les  plus  ardents  et  leurs  instincts  les  plus 
profonds. Costumés  comme  les  pionniers  du  Far-West, 
ils  allaient  mener  dans  les  bois  et  sous  la  tente  la  vie 
de  leurs  héros  favoris.  Des  jeux  et  des  exercices  de 
toutes  sortes  contribueraient  à  leur  donner  les 
qualités  d’audace,  de  patience,  de  cahne  et  d’équi¬ 
libre  qui  caractérisent  les  hommes  qui  luttent  à 
l’avant-garde  des  civilisations. 

Mais  le  général  Baden  Powell  s’aperçut  bien  vite 
qu’un  tel  programme  n’était  pas  suffisant,  que  ces 
qualités  étaient  l’apanage  de  tous  les  hommes  de  la 
brousse,  blancs  ou  sauvages,  et  qu’il  fallait  quelque 
chose  de  plus  dans  une  œuvre  qui  avait  la  prétention 


d’être  l’agent  du  relèvement  moral  de  la  raeç.  Il 
voulut  donc  faire  entrer  dans  leur  bagage  moral,  si 
toutefois  j’ose  m’exprimer  ainsi,  raltruisme,  l’abné¬ 
gation,  le  sens  du  devoir  social  qui  sont  bien  les 
attributs  les  plus  élevés  de  l’esprit  civilisé.  Pour 
obtenir  ce  résultat,  il  fit  appel  aux  règles  de  la  cheva¬ 
lerie,  cette  institution  qui  réhabilite  le  moyen  âge, 
et  les  adapta  à  l’usage  des  jeunes  éclaireurs,  en 
formant  la  loi  à  laquelle  chaque  éclaireur  jure  d’être 
fidèle. 

C’est  cette  loi  qui  fait  du  Scoutisme  le  plus  merveil¬ 
leux  agent  de  relèvement  social  qui  soit  à  la  dispo¬ 
sition  des  philanthropes  et  des  patriotes  et  qui 
explique  le  succès  qu’il  a  remporté  dans  toutes  les 
parties  du  monde,  ainsi  que  l’appui  que  lui  donnent 
la  plupart  des  gouvernements,  lesquels  ont  reconnu 
sa  valeur.  A  l’heure  actuelle,  il  y  a  près  de 
300.000  lîclaireurs  en  Angleterre,  près  d’un  demi- 
million  aux  États-Unis,  il  y  en  a  des  milliers  sur  le 
Continent,  en  Russie,  dans  les  pays  Scandinaves,  en 
Italie,  en  Espagne,  en  Allemagne,  en  Belgicpic,  en 
Suisse,  en  Serbie  ;  il  y  en  a  dans  tout  l’empire  britan¬ 
nique  et  même  en  Chine  et  au  J  apon. 

Il  va  sans  dire  (lue,  dans  tous  ces  pays,  le  scoutisme 
a  dû  subir  une  acclimatation  (jui  n’en  a  pas  toujours 
respecté  l’esprit.  C’est  ainsi  que  dans  bien  des  pays, 
les  introducteurs  des  boy-scouts,  incapables  sans 
doute  d’en  comprendre  l’e.sprit  liljéral  démocra¬ 
tique  et  vivant,  l’ont  complètement  détourné  de 
son  but  jîour  en  faire  des  bataillons  scolaii'es  dans 
lesquels  les  enfants  ne  reçoivent  ciu’ime  éducation 
patriotique  et  militaire,  c’est  ce  ciui  s’est  jiroduit 
chez  nos  voisins  de  l’Est.  C’est  eju’en  effet  il  est 
assez  difficile  de  bien  comprendre  le  mouvement 


M.mœuvre. 


éclaireur  et  qu’on  est  trop  souvent  porté  à  vouloir  le 
comparer,  l’apparenter,  à  des  organisations  déjà 
existantes.  La  première  des  comparaisons  ejui  vient 
naturellement  à  l’esprit  non  averti,  c’est  d’assi¬ 
miler  les  éclaireurs  à  une  armée,  ou  ü)ut  au 
moins  aux  sociétés  de  préparation  militaire.  Rien  ne 
saurait  être  plus  diamétralement  opposé  à  la  vérité, 
bien  (pic  de  nombreuses  personnes  s’occupant 
d’éclaireurs  paraissent  av'oir  commis  cette  erreur.  A 
chaque  instant,  le  général  Baden  Powell,  et  sir 
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Francis  \'aiie,  directeur  d’une  ligue  mondiale  d’éclai¬ 
reurs,  s’élèvent  contre  cette  façon  de  voir. 

En  eSet  on  pourrait  prestpie  dire  qu’im  éclaireur 
est  le  contraire  d'un  soldat  ;  en  tous  cas,  les  méthodes 
cjui  concourent  à  sa  formation  .sont  diamétralement 
opposées  aux  méthodes  d’instruction  militaire. 
Alors  que  l’officier  s’efforce  d’obtenir  une  troupe 
disciplüiée  et  animée  de  l’esprit  d’offensive,  l’ins- 


Passage  d'un  ruisseau. 


tructeur  essaie  d'agir  individuellement  sur  chatjue 
enfant  pour  développer  les  ciualités  latentes  qu’il  a  en 
lui.  Voici  déjà  une  grande  di.stinction,  l’instruction 
militaire  est  collective,  celle  de  l’éclaireur  est  indivi¬ 
duelle  (i). 

La  discipline  militaire,  indispensable  d’ailleurs,  est 
imposée  au  soldat  sous  la  menace  de  punitions 
sévères  ;  l’éclaireur,  lui,  est  mis  eu  présence  de  sa 
conscience,  dont  l’instructeur  doit  guider  l’éveil  ; 
faisant  naître  en  lui,  en  profitant  de  toutes  les  occa¬ 
sions  de  la  vie  en  commun  au  plein  air,  le  sentiment 
de  la  responsabihté  et  du  devoir.  Autant  (jue  possible, 
l’éclaireur  est  habitué  à  agir  seul,  à  iirendre  des  ini¬ 
tiatives,  El  se  débrouiller  en  un  mot.  Les  ]jrocédés  dont 
peut  se  servir  rinstructeur  pour  obtenir  ces  résultats 
doivent  être  empruntés  à  la  p.sychologie  et  !<  la  péda¬ 
gogie  nouvelles.  Il  est  peu  de  tâches  aussi  délicates, 
nécessitant  autant  d’expérience,  de  tact  et  de  doigté 
que  celle  qui  consiste  ;i  guider  l’éveil  des  jeunes 
individualités  des  enfants.  On  ignore  encore  presque 
tout  de  cette  science  et  il  y  a  là  un  va.stc  champ 
d’expérience  pour  les  penseurs,  pour  les  philanthropes 
et  pour  tous  ceux  (pii,  aimant  les  enfants,  s’intére.s.sent 
à  l’avenir  de  la  patrie  dont  ceux-ci  constituent 
la  richesse  et  l’esiioir. 

A  ccàté  de  cet  attrait  particulier  du  scoutisme,  il  en 
est  un  autre  non  moins  grand  ;  c’est  la  poésie  intime 
et  profonde  ([u’il  renferme.  Les  jeunes  éclaireurs, 
dont  la  faculté  de  sentir  n’a  lias  encore  été  émoussée 
par  le  contact  brutal  avec  les  réalités  terre  à  terre  de 
la  vie  telle  que  les  adultes  les  conçoivent  trop  souvent, 

(i)  -V  ce  groiiD.s,  nous  siguaUrti.s  aux  personnes  (pie  la  ipies- 
lion  intéresse,  l’excellence  de  la  mélhodo  llontessori,  telle 
guelle  a  été  appligué  par  Jladame  Pujol,  dans  son  école  du 
Champ  de  Jlars. 


les  scouts,  dis-je,  ont  encore,  comme  tous  les  enfants 
la  faculté  précieuse  de  vivre  dans  un  monde  imagi¬ 
naire  mille  fois  plus  beau  que  celui  cpxe  nous  consi¬ 
dérons  comme  réel.  Four  l’enfant,  un  nuage  n'est 
pas  un  accident,  c’est  une  véritable  entité  ;  nn  brin 
d’herbe  on  une  feuille,  comme  les  ]}his  hauts  arbres, 
sont  des  êtres  familiers  cpte  l’éclaireur  aime  et 
apprécie.  On  lui  apprend  à  aimer  tout  ce  qui  vit  et 
à  respecter  toutes  choses  ;  et  il  se  sent  en  quehpie 
sorte  raciné  dans  la  nature  dont  il  goûte  profondé¬ 
ment  la  poésie  intime.  D’autre  ^lart  la  haute  idée 
qu’il  se  fait  de  la  valeur  de  son  lAle,  on  jieut  même 
dire  de  la  mission  (ju’il  s’est  tracée,  c’est-à-dire  d’être 
un  éelaireur  au  sens  propre  du  mot,  un  flambeau,  un 
champion  du  vrai,  du  bon,  du  bien,  du  beau  ;  cet 
idéal  élevé  donne  à  sa  vie  d’éclaireur  une  valeur 
poétique  et  épûiue,  partieuhèrement  chère  à  .son 
jeune  cœur.  Qu’on  n’aille  pas  sourire  à  ces  rémi¬ 
niscences  platoniciennes,  s'il  est  hors  de  doute  (jue 
la  plupart  des  éclaireurs  sont  incapables  de  com¬ 
prendre  les  raisons  profondes  et  supérieures  (jui  sont 
à  la  base  de  leur  organisation,  car  elles  représentent 
la  quintessence  de  ce  (ju’il  y  a  de  jilus  élevé  parmi  les 
acciuisitions  morales  de  la  civilisation  ;  cni  peut  dire 
([ue  ceux  qui  ont  vraiment  l’esprit  éclaireur  sentent 
profondément  toutes  ces  idées,  enfouies  dans  leur 
subconscience  et  qui  deviennent  souvent  ]jour  eux 
d’une  réalité  plus  forte  et  plus  immédiate  (pie  pour 
bien  des  adultes. 

On  voit  (pie  le  scoutisme  comporte  une  jioésie,  nn 


idéal  et,  étant  données  les  formes  extérieures  de  ses 
manifestations,  un  pittoresipie  bien  fait  pour  attirer 
les  jeunes. 

Maintenant,  (pie  nous  avons  vu  le  ciité  intime, 
esotérûjue  du  scoutisme,  nous  allons  passer  à  son 
organisation  en  France. 

La  Ligue  d’éducation  nationale,  fondée  en  iijii 
par  le  regretté  général  Langlois  et  par  le  baron  de 
Coubertin,  le  rénoi'atenr  de  roiympi.sme,  a  pour  but 
de  travailler  à  la  grandevir  du  pays  par  la  mise  on 
valeur  de  toutes  .ses  forces  vives.  lîUe  organise  à 
l’étranger  des  .sections  de  propagande  nationale,  elle 
encourage  en  France  le  régionalisme  et  le  culte  des 
traditions  nationales,  et  enfin  pour  les  enfants  elle  a 
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BKhutncs,  Toux  ,  Bronchites  »  Catarrhcs== 
:  ■  :  r-Affccllons  de  la  poilrine  en 

idies  des  Voies  respiratoires, Phtisie,etc.etc.| 


GOUTTES  livoniehneMTROUETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET 


au.  Goudron  créosote  _ _ «: 

au  Baume  de  Tolu 

i^ËTROUlTTËrïSjtiie  des  Immeutles  Industriels.PMlSj 


UCRÉOSOTH,  GOUmONetBAUMEdeTOLÜ) 


Contre  :  RIALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc.  ! 

SOSB  UOYEITITS  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec  \ 
succès  pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires,  | 

PRIX  :  S*'-  LE  FLACON  | 


TROUETTE,  15,  Rue  des  ImmeulilBS-Industrlels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 


K  yiAHûl' 


TEOUETTE  -FEEBET 


AUMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  BETRËCISSEMENTS 111  ŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLAROS,  «<. 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  A  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  rexcepiion  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
. . nsvorisa  ies  diges/ions,  car  elle  est  A  la  fois  alj' 
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créé  la  Société  des  Éclaireurs  Français.  Cette 
Société,  dont  l’action  s’étend  sur  la  France  et  les 
colonies,  forme  des  troupes  d’éclaireurs  en  faisant 
appel  aux  hom¬ 
mes  de  bonne 
volonté  dési¬ 
reux  de  s’occu¬ 
per  des  enfants 
et  en  leur  don¬ 
nant  les  moyens 
de  se  recruter 
une  troupe.  Il 
suffît  pour  obte¬ 
nir  tous  les 
renseignements 
nécessaires  de 
s’adresser  au 
D^Nicaise,  3,  rue 
Mollien,  Paris. 

Ivcs  chefs  de 
troupe  sont  iiar- 
faitement  au¬ 
tonomes  dans  leurs  rapports  avec  la  Figue  qui  ne 
fait  que  seconder  bénévolement  leur  action  sans 
jamais  s’y  immiscer  sans  y  être  invitée.  Ils  doi¬ 
vent  seulement  donner  à  leurs  éclaireurs  un  eiisei- 


aucune  opinion  politique,  aucune  conviction  reli¬ 
gieuse.  Fa  Figue  adopte  une  ligne  de  conduite  absolu¬ 
ment  et  loyalement  neutre  à  ce  double  point  de  vue. 

Dureste,  l’esprit 
éclaireur  exige 
de  ses  fidèles 
l’accomplisse- 
111  eut  strict  de 
leurs  devoirs, 
politiques  ou 
religieux  entre 
autres.  Fes  pro¬ 
testants  des 
Unions  ciné¬ 
tismes  out  bien 
compris  que  le 
scoutisem 
n’était  nulle¬ 
ment  dangereux 
l)our  leur  foi,  et 
ils  ont  une  orga¬ 
nisation  auto¬ 
nome  d’éclaireurs  qui  fonctionne  admirablement. 
Il  faut  espérer  cj[ue  les  catholiques  suivront  leur 
exemple  pour  le  plus  grand  bien  de  leurs  œmnes 
Confessionnelles  et  du  pays.  Fes  éclaireurs  françai 


gnement  conforme  au  programme  adopté.  Voici  la 
loi  de  l’éclaireur  français. 

FOI  DE  F’ÉCFAIREUR. 
r,ES  DIX  C(  )MM.\NDEMEX'1'S  de  I,’ÉCr,AIREUR  FRANÇAIS. 

I.  Aime  ta  patrie  par-desstis  tout. 

II.  Aie  le  culte  de  la  justice,  de  l’hoiiiieur,  et  le 
respect  de  la  parole  donnée. 

III.  Déteste  le  mensonge  et  la  lâcheté. 

IV.  Sois  dur  envers  toi-même,  doux,  poli  et  serviable 

envers  les  autres. 

V.  Obéis  joyeusement  sanste  plaindre  ni  récriminer. 

VI.  Ne  sois  jamais  bavard  ni  fanfaron,  mais 
tenace  en  tes  entreprises. 

VII.  Sois  totijours  prêt  à  aider  les  faibles  et  à  tenter 
un  sauvetage,  même  au  péril  de  ta  vie. 

VIII.  Sois  toujours  sobre,  gai  et  de  sang-froid,  propre 
au  physique  et  au  moral. 

IX.  Sois  bon  pour  les  animaux. 

X.  Cherche  chaque  jour  à  accomplir  une  bonne 
action  ou  un  acte  utile  à  tes  semblables. 
Comme  ou  le  voit,  il  n’y  a  là  rien  qui  puisse  blesser 


étant  rigoureusement  neutres  reçoivent  des  enfants 
appartenant  à  toutes  les  confessions  ou  à  aucmie, 
tous  trouvent  chez  eux  non  seulement  la  plus  large 
tolérance,  mais  encore  des  facilités  pour  l’accomplis- 
sement  de  leurs  devoirs  religieux. 

Fes  éclaireurs  sortent  presque  tous  les  dimanches; 
pendant  ces  sorties  ils  pratiquent,  en  outre  de  la 
plupart  des  sports  (campement,  marche,  course, 
escalade,  grimper,  football,  lutte,  boxe,  etc.)  des 
jeux  spéciaux  destinés  à  les  familiariser  davantage 
avec  la  nature. 

Il  est  bien  entendu  que  ces  jeux  constituent 
toujours  un  moyen  et  jamais  une  fin.  Fes  éclaireurs 
fout  du  sport  sagement,  pour  acquérir  une*  bonne 
santé  et  un  corps  vigoureux  qui  leur  permettra  de 
faire,  toujours  et  en  toutes  circonstances,  leur  devoir. 

Il  va  sans  dire  que  les  exercices  des  éclaireurs,  en 
outre  des  qualités  morales  sur  lesquelles  nous  avons 
insisté,  sont  pom:  les  garçons  qui  s’3'  livrent  une 
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ddmiriistrarion  prolongée 

gaïacol'Înooore 


THIOCOL  “ROCHE”  ' 

uniquement  sous  forme  de 

^  M  SIROP  -PROCHE 
COMPRIMÉS  *<ROCHC  ’ 
CACHETS  "BOCHE’ 


échantillon  et  lifléralure 
Produits:  PHoFFMAm-lA  Roche  &  C-' 
2J  Place  des  Vosges .  pAm 


ûiqÉRS  Hôtel  W^loh/ius  ; 


Séjour  d’Été  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGAmNE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


:V  JtÇ0 

SllSMnRW  if  ENGflDINE'  (SÙI.SSÈ),;' 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenüs  par  les  afiaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites) . 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


IVIédication  totale  des  maladies  du  Foie  et  dés  voies  biliaires  _ 


PAiMBILINEll  LITHIASE  BILIAIRE  I 

uneàA-cuUleréesàentremetsparjourX  CHOLÉIVIIE  FAMILIALE  1 
Prixdu flacon 6frs.butespharmaciest  IWSUFFISANCEHÉPATIQUE 
I  ÉCHANTILLON  GRATUIT  ET  UTTÉR/\TURE=\.P.%mK^mUc:\a?km\\.m.  Annonay  (Ardèche)  | 


OPOTHERAPIES 

HÉPATIOUEetBILIAIRE 

I  ASSOCIÉES  AUX  CHOLAGOGUES 
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VARIÉTÉS  (SuUe) 


excellente  école  de  débrouillardise  qui  les  armera 
pour  la  lutte  jpour  la  vie. 

Enfin  il  est  évident  que,  bien  que  les  éclaireurs 
répudient  énergiquement  toute  filiation  directe  ou 
lointaine  a%'ec  mi  organisme  militaire,  ils  seront  des 
recrues  de  premier  ordre,  physiquement  et  morale¬ 
ment,  qui  arriveront  au  régiment  parfaitement 
préparées  à  supporter  les  fatigues  de  la  vie  militaire. 
Du  reste,  on  n’accepte  pas  aux  éclaireurs  de  garçons 
de  plus  de  dix-huit  ans,  afin  de  ne  pas  causer  préjudice 
aux  sociétés  de  préparation  militaire  sur  le  domaine 
desquelles  nous  ne  prétendons  pas  empiéter. 

En  résumé,  les  éclaireurs  constituent  une  œuvre 
admirable,  digne  de  l’intérét  et  de  l’appui  de  tous  les 


hommes  de  bien  à  quelque  bord  qu’ils  appartiennent. 
La  profession  médicale  est  largement  représentée  au 
sein  du  comité  central  de  la  Ligue,  dont  font  partie 
entre  autres  le  pr  Lucas-Championnière  et  le  Dr  Weiss 
de  l’Académie  de  médecine  et  nous  espérons  que  de 
nombreux  médecins  voudront  .se  jomdre  à  leur  action 
en  adhérant  à  la  Ligue  d’Éducation  Nationale  (i). 

Jacques  C.  DEMARQtJErtE, 
Instructeur  général  des  Eclaireurs  Français. 

(r)  Eigue  d’i'îducatioii  nationale.  Siège  social  :  3,  rue  Moi- 
lieu,  Taris,  8'.  Cotisation  aunuclle  :  5  francs. 


MÉDECINE  ET  POÉSIE 


MAUVAISE...  CONDUITE  ! 

.  HISTOIRE...  PRESQUE  VRAIE! 

...  Un  plombier  du  quartier  latin 
Vécut  longtemps  sans  aventure... 

Quand,  à  sa  porte,  un  beau  matin 
S’arrêta  le  fâcheux  Destin  : 

Hélas  !  ici-bas...  rien  ne  dure  ! 

—  Venez  !  lui  dit-on,  à  côté 
Pour  un  petit  travail  d’urgence  ! 

—  Chez  qui? 

—  Quelqu’un  d’assez  coté  ! 

Venez  !...  c’est...  pom-  la  Faculté  1 

—  De  médecine?  ?...  Quelle  chance  11. . 

Et,  fier  qu’un  si  fameux  client 
Lui  demandât  de  l'eau  potable. 

L’homme  partit  en  souriant 
Vers  le  sort  le  plus  effrayant 
Que  pût  atteindre  un  misérable  !... 

Il  J  upiter  quos  vult  perdere 
Demeiitat  !  »  affirme  l’Historre  ! 

...Jamais,  vous  ne  devinerez 
Ce  qu’aux  Parisiens  altérés 
Ce  malheureux  fournit  à  boire... 

Dans  l’oljscurité  du  sous-sol 
En  présence  de  deux  «  conduites  » 

La  «  Sienne  »  —  hélas  !  il  était  fol, 

Dis-le,  grande  ombre  d’Esquirol  I  — 

La  sienne  eut  de  terribles  suites  !! 

Car  —  inutile  de  chercher  I 
J  e  vais  vous  exiffiquer  la  scène 
Lamentable,  affreuse  et  malsaine  I  — 

Le  plombier  venait  de  brancher 
Sur  l'eau  potable,  l’eau  de  Seme  !!!.. 

Or,  dans  tout  l’arrondissement. 

Depuis  ce  moment,  l’eau  qu’on  lappe 
Autour  du  (1  Temple  d’Esculape  » 
Présentait  un  rapport  charmant 
Avec...  hem  !...  oui...  évidemment...  ! 


On  s’en  émut  dans  les  familles. 

Disant  d’mi  air  craintif  :  o  Pourvu 
Que  ce  ne  soient  pas  des  bacilles  !...  » 

...  Hélas  !  Hélas  !...  que  ’rn  ai  vu 
Alors...  courir...  de  jeunes  filles  !!!... 

Le  conseil  de  la  Faculté, 

Où  siègent  des  messieurs  en  robes. 

Après  s’être  documenté 

Emit  :  «  gardons-nous  d’y  goûter... 

Cette  eau  fourmille  de  microbes  !  » 

Mais  un  membre,  aussitôt,  reprit 
Sur  un  ton  quelque  peu  maussade  : 

«  Messieurs  !  je  vous  l’avais  bien  dit 
Que  l'Hygiène  est  une  façade  !!!  » 

«Je  crams,  répartit  un  Ancien 
Qu’on  n’attaque  notre  personne  1 
On  dira  :  Ça  n’y  change  rien  ! 

Du  même  endroit  le  mal  nous  vient 
Quelle  que  soit  l’eau  qu’on  nous  donne  !  » 

Un  —  qui  n’avait  jamais  parlé  — 

Dit  alors  ces  mots,  doux  et  calmes  : 

«  A  quoi  sert  de  vous  affoler?  ' 

Faisons  plutôt,  pour  rigoler, 

A  ce  plombier  donner  les  palmes!... 

...  Et  ...  le  titre  de  «  Fournisseur» 

De  notre  docte  académie 
Car,  après  cette  épidémie. 

Ce  n’est  vramieut  pas  un  farceur 
Pour  la  bactériologie  !...  » 

...  Mais...  on  trouva  la  «  sanction» 

Beaucoup  trop  rigoureuse,  en  somme'! 
Quelqu’un  fit  observer  —  dit-on  — 

Que,  «  titre  »  et  «  décoration  » 

Pourraient  bien...  rumerlepauvreliomme  !!!... 
Morale  ; 

Un  imique  égrotaiit 
Du  quartier  —  le  fait  est  notoire, 

S’en  tira,  frais,  et  .souriant. 

Car,  c’était  de  l’eau...  d'Evian 
Que  son  médecin  lui  fit  boire  ! 

Jacques  Rochebonne. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


SAGE-FEMMES,  HERBORISTES,  PHARMACIENS 

Nous  allons  examiner  aujourd’hui  une  série  de  décisions 
rendues  en  matière  d’exercice  illégal  de  la  médecine  et  de 
la  pharmacie  et  relatives  soit  aux  sages-femmes  qui 
sans  droit  prescrivent  des  traitements  aux  malades,  soit 
aux  pharmaciens  qui  les  aident,  soit  encore  aux  herbo¬ 
ristes  qui  vendent  des  remèdes  alors  que  cette  vente 
leur  est  interdite. 

Exercice  Illégal  de  la  médecine. 

Une  sage-femme  se  présentait  comme  une  spécialiste 
expérimentée  pour  le  traitement  des  plaies  et  des  ulcères 
variqueux,  elle  auscultait  les  malades  et  leur  prescrivait 
des  médicaments.  Non  contente  d’excéder  ses  droits  qui 
sont  réduits  à  l’art  de  l’accouchement,  elle  avait  eu  de 
plus  le  tort  d’exercer  à  Besançon,  alors  qu’elle  avait  été 
reçue  par  l’académie  de  Dijon. 

Le  tribunal  de  Gray,  le  ii  juillet  1911  (sommaires 
1913,  2.  178)  l’a  condamnée  pour  ce  double  délit  d’exercice 
illégal  de  la  médecine. 

Mais,  en  outre,  elle  exerçait  également  la  pharmacie 
et  vendait  des  substances  vénéneuses  malgré  la  loi  qui 
réserve  aux  seuls  pharmaciens  le  droit  d’en  détenir 
et  d’en  vendre.  Elle  profitait  notamment  de  ses  tournées 
pour  vendre  du  glycéro-phosphate  de  chaux  granulé, 
de  la  kola,  du  sirop  antiscorbutique,  du  pyramidon,  du 
calomel,  du  laudanum,  du  tam-  r  indien,  des  pilules 
Pink,  des  pastilles  Valda,  de  la  Rci-alescière  du  Barryet 
du  papier  Rigollot,  elle  avait  même  de  l’arsenic,  de  la 
codéine  et  de  la  cocaïne  et  delà  striclmine,  toutes  matières 
dangereuses,  qui  doivent  être  conservées  dans  un  lieu 
sûr  et  fermé  à  clef. 

Un  fait  cependant  faisait  hé.siter  le  tribunal,  le  parquet 
n’avait  pas  établi  par  une  série  de  témoins  la  multipli¬ 
cation  des  ventes  con.stituant  l’habitude  délictueuse. 

Les  juges  ont  déclaré  que  le  délit  d’exercice  illégal 
de  la  pharmacie  n’était  pas  un  délit  d’habitude,  mais 
qu’un  fait  unique  de  vente  illégale  suffisait  à  faire  tomber 
le  vendeur  sous  l’application  de  la  loi. 

_  Cette  solution  est  également  celle  du  tribunal  de  Poi¬ 
tiers  le  27  octobre  1911,  qui  a  condamné  une  sage-femme 
pour  avoir  vendu  des  cachets  d’antypiriuc  et  détenu 
des  sinapismes  Rigollot. 

Un  pharmacien  de  Creil  avait  eu  l’idée  d’employer 
une  femme  comme  placière  et  de  lui  confier  des  remèdes 
ou  des  produits  pharmaceutiques  à  l’effet  de  rechercher 
une  clientèle  de  malades.  La  représentante  s’informait 
donc  des  personnes  gui  pouvaient  avoir  besoin  de  ses 
services  dans  les  locahtés  qu’elle  traversait  et  elle  plaçait 
ainsi  les  drogues  de  son  patron,  en  même  temps  qu’elle 
recueillait  des  commandes. 

Elle  ne  manquait  pas  '  an  surplus  de  conseiller  l’achat 
de  certains  produits  sur  lesquels  elle  avait  un  bénéfice 
plus  important  et  elle  se  rendait  ainsi  complice  du  délit 
d’exercice  de  la  médecine,  puisqu’elle  recommandait 
certains  traitements  en  vue  de  la  guérison.  Le  tribunal 
de  Creil  le  23  février  1912  a  en  effet  estimé  qu’en  intéres¬ 
sant  sa  courtière  par  une  rémunération  variable  selon 
la  nature  des  produits  qu’il  faisait  vendre  le  pharmacien 
contrevenait  aux  lois  sur  l’exercice  de  la  pharmacie  qui 
défend  toute  combinaison  d’affaires  entre  diplômés  et  non 
diplômés. 

Exercice  Illégal  de  la  pharmacie. 

Les  tribunaux  ont  souvent  à  trancher  des  questions 
relatives  à  l’exercice  de  la  pharmacie,  illégalement 
effectué  par  des  herboristes.  Il  a  été  jugé  par  le  tribunal 
corrcetionnel  de  Rouen,  le  18  mai  1911,  qne  l’herboriste 
t|ui  vend  au  poids  médicinal  des  drogues  simples,  en 
1  espèce  deux  onces  d’huile  de  ricin,  et  qui  met  en  vente 
des  plantes  médicinales  exotiques,  séné  et.  semeii-contra, 
sirop  de  tolii  et  de  raifqrt  iodé,  commet  l’exercice  illégal 
de  la  pharmacie,  car  il  vend  et  détient  des  préparations 
ou  compositions  pharmaceutiques.  De  même  le  tribunal 
correctionnel  de  la  Seine,  le  24  janvier  1911,  a  jugé  que 
si  ime  lotion  capillaire  contient  de  la  pilocarpüie  en 
proportion  suffisante  pour  qu’elle  soit  considérée  comme 
composition  pharmaceutique,  le  coiffem:  qui  vend  cette 


lotion  est  condamnable.  D’ailleurs  cette  appréciation 
des  propriétés  curatives  était  inutile  pour  étabhr  le  délit, 
il  suffisait  confonnéiiieiit  à  un  arrêt  de  la  chambre  cri- 
minelle  de  la  Cour  de  cassation  du  i<^>'  mars  1912,  que  ce 
produit  dit  mis  en  vente  en  vue  d’un  emploi  curatif. 

^  Un  autre  jugement  du  tribunal  de  la  Seine,  du 
iS  mars  1912,  décide  que  l’herboriste  qui  vend  de  la  tein¬ 
ture  d’iode,  préparation  pharmaceutique  entrant  dans 
,  humain  sons  forme  de  médicament,  commet  un 

délit.  Dans  l’espèce  l’inculpé  en  commettait  un  autre  en 
coiitraveutiou  de  l’article  6  de  l’ordonnance  du  14  Nivôse 
au  12,  car  il  exerçait  le  métier  d’herboriste  sans  diplôme. 
Les  pastilles  de  Nalther  ne  peuvent  être  vendues  par 
un  non  diplômé,  c’est  ce  qu'a  décidé  le  tribunal  d’ Yvetot, 
le  3  mars  1911  et  le  tribunal  de  la  Seine,  le  27  mai  igii, 
car  c’est  une  vente  au  poids  médicinal. 

L’exercice  illégal  de  la  pharmacie  peut  être  commis 
par  un  pharmacien  qui  prête  moyennant  une  rétribution 
mensuelle  le  couvert  de  son  diplôme  à  un  individu  non 
diplômé  pour  permettre  à  celuî-ci  d’exploiter  une  phar- 
inacie  sous  son  propre  nom.  Dans  ce  cas  l’individu  non 
diplômé  est  l’auteur  principal  du  délit  d’exercice  illégal 
et  le  pharmacien  est  son  complice. 

C’est  ce  qu’a  décidé  le  tribunal  de  la  Seine,  le  16  novem¬ 
bre  1911  {Gazette  du  palais,  7  décembre  1911). 

L’héritier  d’un  pharmacien  qui  après  le  décès  du  titu¬ 
laire  laisse  la  pharmacie  ouverte  et  la  fait  exploiter 
par  celui  qui  n’a  d’autre  titre  que  d’être  l’aiicieu  domes¬ 
tique  du  pharmacien,  se  rend  également  complice  du 
même  délit,  même  s’il  s’agit  d’une  .situation  provisoire  et 
que  l’héritier  a  pensé  qu’une  tolérance  était  possible  eu 
attendant unsuccesseur('rribun al  deCastres,7  juillet  igi-i.) 

Réglementation  du  Codex. 

Nous  avons  vu  des  pharmaciens  condamnés  pour  avoir 
vendu  de  la  rhapontie  au  lieu  de  rhubarbe  de  Chine  parce 
que  celle-ci  seule  est  conforme  au  codex.  (Dimkerqiie, 
31  octobre  1912).  Au  contraire  le  tribunal  de,  Bordeaux 
du  6  avril  1912  a  décidé  que  dans  la  fabrication  de  l’huile 
camphrée  il  importait  peu  que  le  pharmacien  fit  entrer 
de  1  huile  d’œillette  au  lieu  d’hmle  d’olive  {Le  Droit, 
7  août  1912).  Pour- la  kola  gramdée  qui  ne  contient  que 
0.357  P.  100  caféine  au  lieu  de  la  quantité  exigée  par 
le  codex,  le -tribimal  correctionnel  de  Valence  le  30  mars 
1911  a  décidé  qu’il  y  avait  contravention  à  l’article  32 
de  la  loi  de  germinal  an  XI. 

Le  principe  en  effet  est  qu’un  pharmacien  ne  peut 
mettre  en  vente  un  produit  non  conforme  au  codex, 
revêtu  du  même  noni  scientifique  que  le  produit  normal 
car  une  semblable  hberté  enlèverait  au  public  les  garan¬ 
ties  qu’il  doit  trouver  dans  la  vente  des  produits  phar¬ 
maceutiques  et  ce  serait  laisser  aux  pharmaciens  la 
faculté  de  livrer  indifféremment  le  produit  normal  ou 
un  produit  similaire.  Cette  obligation  absolue  du  phar¬ 
macien  se  retrouve  dans  le  cas  de  modification  au  Codex; 
quand  une  formule  n’a  pas  été  reproduite  dans  la  dernière 
édition  du  codex,  après  avoir  été  publiée  au  cours  des 
années  précédentes,  les  pharmaciens  peuvent  préparer 
et  détenir  des  remèdes  conformes  aux  anciennes  for¬ 
mules. 

Au  contraire  si  une  formule  nouvelle  a  remplacé  ou 
modifié  l’ancienne  elle  seule  est  licite  et  la  détention  des 
remèdes  conformes  à  l’ancienne  formule  constitue  une 
infraction  à  la  loi  de  Germinal  an  XI  . 

La  cour  de  Paris,  le  7  juin  1913  {Gazette  du  palais  1912, 
1-767),  a  appliqué  ce  principe  à  l’eau  de  laurier-cerise, 
titrant  5  p.  100  d’acide  cyanhydrique,  alors  que  la  for¬ 
mule  du  codex  en  vigueur  au  jour  du  prélèvement  fait 
par  l’inspecteur  des  pharmacies  comportait  10  p.  100 
du  même  acide. 

Cette  question  a  d’ailleurs  été  tranchée  en  principe  par 
un  arrêt  de  la  Cour  de  cassation  du  15  juin  igii  {le  Droit 
20  octobre  igii),  par  lequel  la  vente  et  la  détention  de 
toute  préparation  non  conforme  aux  prescriptions  impé¬ 
ratives  du  codex  eu  vigueur,  constitue  un  délit. 

Adrien  Peytel, 

Docteur  en  droit. 
Avocat  à  la  Cour  d’appel. 


ASTHME  (  AEUEDE  préféré  dn  Corps  Médical  II  II  &  DELAMOTTEI 

EMDUVC?mE  \  POUDRE  ORIENTALE  E  T  I  1  A.  PLISSON  Suce',  68,  Rue  J.-J.  Rousseau,  PARIS 

t  llirn  T  O  tlïlt  CIGARETTES  ORIENTALES 

2francilaBoiic(TTESpHCJES)  l  de  BARTHÉLEMY 

LABORATOIRE,  79  bis,  rue  de  la  Pointe,  à  la  Garenne- Colombes  (Seine) 


BENZOCALYPTOL 


INHALA  T  IONS,  IRBIGA  TIONS  DE  LA  GORGE,  PUL  VERISA  TIONS,  EVAPORA  TION  Bronches7Maiàd[es  de  Ta  voix  II 

ÉCHANTILLON  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  :  PHARMACIE  &OTTPAX.,  213,  RUE  SAINT-HONORÉ,  PARIS  fI 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


APPAREILS 

au  Qaz,  A  l’Alcool 
-  A  l’Electricité  - 

pour  BAINS 

et  DOUCHES  U 


AIR  CHÜUD 

-QTICE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


PUNIET 

I  Paiucaht  BUiVBTéS.G.D.G. 

l79,FgSt-Honoré 
=  PARIS  = 

EnfaoeBEAUJON 


lODALOSE  GALBRUN 


JODE  PHYSIOLOaiQUB,  SOLUBLE.  ASSIMILABLE 

Framlim  Comblnalaon  Alreota  et  aatiéreaiaBt  atakia  da  l'Joda  apaa  la  remUmm 
DAcodtuitb  in  un  pan  E.  OALBRUN,  BMraun  bn _ r-i-ttt  * 

Romplsos  toujours  Iode*  si  lodures  bsbs  lodisms. 

TIngt  eouttiê  lODALOU  af  <iwnt  eomaia  iw  ermmm»  Mure  utimtin. 
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Transféré  12,  rue  Cîapeyron 


COMPRIMES  &  SIROP 


;AMïU)DIASlAæ 

2  Comprimes  ou  2  cuillerées  a  café  de  Sirop 
1  >  apres  chaque  repas 
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Tonique  Cardiaque 

DIURÉTIQUE  PUISSANT 

Pas  d’Accumulatio 
Pas  d’ Accoutumam 

_  Pas  toxique 

_  Agit  vite 
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Sirops  lodurés 

de  J.-P.  Laroze 


A  riodure  de  Potassium.  Une  cuillerée  à  potage  contient 

A  riodure  de  Sodium.  >  g-  ^  lodure  chi- 

*  ^  %•%»  WVMSMIBS.  miquement  pur,  complètement 

A  riodure  de  Strontium.  exempt  d’iodates. 


E  INDICATIONS 


Artériosclérose  au  début.  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy¬ 
sème,  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme  chro¬ 
nique,  Scléroses  viscérales.  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


^  L.ROHAIS  &  C-.2,Ruede8Lions-Saint-PauI. 

^  PARIS 


3°  Trousse  D  "  La  Oosurine  ",  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  B  francs  (Franco  B  fr.  30} 
npoules  de  reiouïellement  :  la  boite  de  10,  2  fr.  50  (franco  2  fr.  75)  ;  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr.) 
Remise  de  1 5  o/o  d  MM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosuriiie  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


URIStNINE 


TRAITEMENT  SYPHILIS 


Huile  grise  Yigier  b.  40  "/o  (Codex  isius)  seringue  spécial 
harihélémy-Vigier,  slérilisable.  —  H.  au  Calomel  i 
0,0S  cgr.  par  ce.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  cc.  ;  U.  ai 
Bitodure  de  Hg,  b  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  sacoharosées,  indolores:  !•  ai 
Bensoale  de  Hg,  b  0,01  et  0,02  egrs.  parce.;  S»  au  Bik 
dure  de  Hg,  k  0,01  et  0,02  egrs.  par  cc. 

Pharmacie  VIGIER,12,  boulevard  Bonne-tlouvelle,  PARIS 
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TRAITEMERT  DIÉTÉTIQUE  DES  MALADES,  CONVALESCENTS.  VIEILLARDS 


FARINES  MALTÉES  J  AM  MET 


ARISTOSE  -  CËREHAITINE  ■  ORGEOSE  -  RIZINE  •  ORAMENOSE  -  AVENOSE,  etc. 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  décoctions  -  CACAO  GRANVILLE  -  cacao  a  rorgiou,  eu. 

lirochure  et  échantillons  sur  demande.  aaON  jammet.  ruc  ne  MinaiaasMn  pai 


KEPHIR -SALMON  0  PULVO-KÈPHIR 


Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux 

Képhir  n»  1  laxatif.  —  N»  a  Alimentaire.  —  N°  3  Constipant. 


KOUMIS-SALMON 


Prépare  selon  la  mode  de  Klrgls 
■le.  —  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies 
—  de  l'estomac  et  de  l’intestin.  - 


Pour  préparer  sol-méme  le  Képhir  lait  dlastasé 

Le  Pulvo-Képliir  a  été  fait  pour  permettre  aux  personm 
—  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-mêmes  le  Képhir.  - 


YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  ohaque.  jour  à  domioile  dans  Paris 

TEbÉPHONE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TéliÉPîlOIÏE  149-78 


A  ceux  qui  craignent 
le  Café  ordinaire,  le 


SANKA 


PENSION  DE  FAMILLE 


CAFE 


NATUREL  VÉRITABLE  EN  GRAINS 


DECAFEINE 

est  tout  indiqué, 
a  est  le  Café  des  NERVEUX 
GOUTTEUX 
CARDIAQUES 
ARTÉRIO-SCLÊREUX 


lAFniMEgüsSS 


ma  NOTICE  iirtacssAire 

uiaiaica  satannçutMn 

-  envol  OKATUIT  *  to«» 


irfimER 


Il  est  parfait  pour  aromatiser 

le  lait  des  malades,  etc... 


Echantillon  et  Brochure  sur  demande 


Eugène  MAX 

31,  rue  des  Petites -Écuries,  Paris 


BISCOTTES 


J|,  H''  UrCDT  DIABÈTE,  OBÉSITÉ,  DYSPEPSIE,  GASTRITES, 
UU  U  VU.DI  GASTRALGIES,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 


(Légumfne  26  Médailles  d'Or  et  Grands  Prix  aux  diverses  Expositions 
diastasée)  ÉCHANTILLONS  :  21,  Bouin  Haussmann,  Paris. 
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MENU  D’UN  ENFANT 
DE  DEUX  ANS 

1"  DÉJEUNER  DU  MATIN 
Bouillie  à  la  farine  graduée  Liiias. 
Ou  ;  Bouillie  à  la  Blédiiie. 

Ou  :  Une  phosphatine  Fallières. 

Ou  :  Bouillie  à  la  farine  de  maïs 
(Maïzaline). 

2“  déjeuner  de  MIDI 
Un  œuf  avec  croûte  de  pain  ;  fruits 
cuits. 

Ou  :  Une  purée  de  pommes  de  terre 
avec  œuf  incorporé;  confiture  de 

Ou  :  Une  purée  de  haricots  sans 
œuf  ;  compote  de  fruits. 

Un  peu  de  lait  coupé  avec  de 
l’eau  d’Evian  (Cachât),  comme 
boisson. 


DIÉTÉTIQUE 

3“  GOUTER 

200  grammes  de  lait  et  une  biscotte 
ou  un  gâteau  sec. 

Bouillie  (comme  précédemment). 

Ou  :  Purée  (le  potage  à  la  purée  de 
pois  frais  est  excellent). 
Recommandation  essentielle.  — 
Apprendre  à  l’enfant  à  mâcher... 
même  sa  bouillie...  même  son  lait. 

PI.U.M-KAKE 

Tourner  en  crème  500  grammes 
de  beurre,  y  incorporer  petit  à  petit 
d’abord  deux  à  la  fois,  puis  un  à  un 
5  œufs,  puis  500  grammes  de  sucre 
en  poudre,  525  grammes  de  farine 
fine,  et  avant  celle-ci  375  grammes 
de  raisins  de  Cormthe  et  fruits 
confits  mélangés,  250  grammes  des 


premiers,  environ,  125  grammes 
du  reste  (écorces  d’oranges  et  de 
citron  confits),  les  raisins  devront 
être  équeutés  à  l’aide  d’un  peu  de 
farine  en  les  frottant  dans  un  tor¬ 
chon  un  peu  dur  ;  les  débarrasser 
de  ces  queues  à  travers  une  passoire 
à  gros  trous,  les  laver  à  plusieurs 
eaux,  et  finalement  verser  dessus 
un  peu  d’eau  très  chaude,  presque 
bouillante,  dans  laquelle  vous  les 
laisserez  gonfler  pendant  10  à 
1 5  minutes  ;  très  bien  les  essuyer 
avant  de  les  joindre  à  la  pâte  ;  cette 
opération  les  empêche  de  se  masser 
tous  dans  le  fond  du  gâteau.  Verser 
dans  un  moule  garni,  y  compris 
le  fond,  de  papier  non  beurré,  ne 
remplir  qu'à  moitié,  four  doux  pen¬ 
dant  deux  heures,  ne  servir  que  le 
lendemain.  Se  conserve  8  à  10  jours. 

(La  mère  et  l'enfant.) 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Pommade  antiherpètique. 

Cérat  soufré .  30  pr. 

Turbith  minéral .  i  gr. 

Goudron .  4  gr. 

M.  —  Eichen  ;  Psoriasis  ;  Herpès 
circiné.  —  Onctions  légères. 

(Ricord^. 

Lotion  antiprurigineuse. 

Acide  cyanhydrique  ài/io.  i  à  2  gr. 

Emulsion  d’amandes .  30  gr. 

M.  —  Affections  prurigineuses  de 
la  peau.  —  Lotions.  —  'l'oxique  à 
l’intérieur.  (Hooper). 

Poudre  contre  ics  excoriations. 

Lycopode .  2  gr. 

Oxyde  de  ziuc .  ) 

Iris  de  Florence  pulv .  ^  i  gr 

M.  —  Prurigo  chez  les  enfants, 
les  sujets  obèses  ;  Intertrigo.  — 
Saupoudrer  les  plis  de  la  peau. 

(Jeannel). 

Pommade  parasiticide. 


Soufre  sublimé  et  lavé .  8  gr. 

Camphre  pulv .  3  gr. 


M.  —  Pour  frictionner  les  parties 
envahies  par  les  parasites  végétaux 
(Hardy). 

Qargarisme  boraté. 


Borate  de  soude .  8  gram. 

Gargarisme  émollient .  N“  i 

F.  dissoudre  à  chaud.  —  Angines  ; 
Aphtes  ;  Muguet. 


Gargarisme  boraté. 

Borate  de  soude .  5  gram. 

Décoction  d’orge .  200  — 

Mellite  de  roses .  30  — 

F.  dissoudre  ;  M.  —  Angines  ; 
Aphtes. 


Piluies  ferrugineuses  composées. 

Fer  réduit .  16  ceuligram. 

Sulfate  de  quinine .  i  — 

Gingembre  pulv .  r  — 

Extrait  de  quinquina  j . .  3  — 

—  de  rhubarbe  com- 

Aloès  succotrin .  5  milligram. 

M.  pour  I  pilule.  —  Chloro- 
anémie  ;  dyspepsie  anémique  ;  fièvres 
intermittentes  rebelles  ;  anémies  sy¬ 
philitiques.  —  Doses  ?  I  à  6 


(Bretonneau). 


Bois  ferrugineux. 

Extrait  de  valériane .  r  gr. 

Safran  de  Mars  apéritif _  i  décigram. 

Racine  de  valériane  pulv. .  Q.  ,S. 

M.  pour  I  bol.  —  Chlorose  lij’sté- 
rique.  —  Dose  :  2  à  6  par  jour  avant 
les  repas.  (Velpeau). 

Electuaire  ferrugineux. 

Cannelle  pulv .  i  gr. 

Safran  de  Mars  apéritif .  3  gr. 

Quinquina  jaune  pulv .  2  gr. 

Miel  blanc .  24  gr. 

M.  Doses  :  2  à  10  grammes  par 
jour  avant  les  repas. 


Poudre  pour  eau  ferrée. 

Tartrate  ferrico-potassique  pulv.  i  gr. 


Sucre  blanc  pulv .  50  gr. 

Acide  tartrique  pulv .  3  gr. 

Bicarbonate  sodique  pulv .  2  gr. 


M.  pour  un  paquet.  F.  dissoudre 
dans  un  litre  d’eau.  . —  Doses  :  bois¬ 
son  ordinaire,  avec  le  vin,  en  man¬ 
geant.  (Jeannel). 

Potion  ferrugineuse. 


Tartrate  ferrico-potassique. .  4  à  8  gr 

Eau  distillée .  100  gr 

Ilydrolat  de  cannelle. .....  20  gr 

Sirop  de  Tolu .  30  gr 

F.  dissoudre  ;  mêler.  —  Doses 


I  cuillerée  à  bouche  d’heure  en  heure. 

('Trousseau). 


Collutoire  au  chlorate  de  potasse. 

Chlor.  de  pot.  ])ulv .  )  . 

Mellite  simple .  j  "‘’- 

M.  -  -  Stomatite  mercurielle. 


Sirop  iodo-ferré. 

i'artraie  dfèrrico-potassique .  8 

lodurc  de  potassiuin .  8 

Kydrolat  de  cannelle .  8 

Ce  sp.  représente  5  décigrammes 
de  tartrate  ferrico-potassique  et 
5  décigrammes  d’iodure  de  potassium 
pour  30  grammes.  — r  Doses  :  10  à 
30  grammes.  (Mialhe). 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MEDICALE.—  Les  propriétés  cryptotoxiques 
du  sérum  (P'  Aciiard,  14  mai  1.913). 

Si  tant  de  substances  et  de  propriétés  différentes  du 
sérum  sanguin  peuvent  subsister  côte  à  côte  sans  qu’in¬ 
terviennent  des  réactions  mutuelles  qui  les  annihilent 
ou  les  détruisent,  c’est  par  une  véritable  fixation  sur  les 
particules  colloïdales  du  plasma.  Ces  substances  ou  ces 
propriétés  sont  donc  véritablement  stabilisées  par  cet 
équilibre  colloïdal.  Vient-on  à  le  rompre,  on  voit  alors 
apparaître  des  substances  actives,  voire  même  to.xiqucs, 
libérées  d’une  combinaison  plus  ou  moins  lâche,  qui  les 
retenait  fixées.  <•  C’est  à  ces  substances  préformées,  mais 
latentes,  parce  qu’elles  étaient  empêchées  d’agir  dans  le 
sérum  ou  le  plasma  normal,  par  une  union  colloïdale,  que 
nous  attribuons  le  nom  de  substances  cryptotoxiques.  » 
MÉDECINE  MODERNE.  -  De  l’intoxication  par  l’atro¬ 
pine,  à  propos  d’un  cas  grave  au  cours  d’une 
bradycardie  infectieuse  (H.  Roger,  mai  1913). 
Chez  un  étudiant  qui  présentait  une  bradycardie 
accusée  au  cours  d’une  affection  du  genre  typhoïde,  une 
dose  d’un  centigramme  fut  injectée  sous  la  peau,  au  lieu 
d’un  milligramme  pour  l’épreuve  de  l’atropine,  l’interne 
en  pharmacie  ayant  par  niégarde  délivré  la  solution  au 
loo“,  usuellement  employée  pour  les  collyres.  A  titre 
d’antidote,  on  prescrivit,  aussitôt  une  injection  d’un  centi¬ 
gramme  de  nitrate  de  pilocarpine.  Le  malade  offrit  le 
tableau  clinique  assez  typique  de  l’intoxication  atropi- 
uiqjie  (troubles  cérébraux,  congestion  de  la  face,  cons- 
triction  de  la  gorge  avec  soif  ardente,  accélération  du 
cœur  et  dilatation  pupillaire  très  aceentuée). 

L’évolution  favorable  de  ce  cas  est  à  signaler,  mais  il 
n’est  peut-être  pas  de  médicament  plus  variable  au  point 
de  vue  de  sa  toxicité,  que  l’atropine.  Fiessinger  indiquant 
les  résultats  discordants  de  cette  épreuve  la  rejette 
résolument  et  rappelle  qu’il  a'  vu  une  malade  empoi¬ 
sonnée  à  la  suite  d’une  dose  d’un  demi-milligramme. 
L'épreuve  du  nitrite  d’amyle  (Josué)  dont  les  résultats 
sont  plus  fidèles  et  plus  immédiats  mettra  désormais  à 
l’abri  de  semblables  accidents. 

PRESSE  MEDICALE.  —  Le  diagnostic  sphygmomano- 
métrique  de  l’insuffisance  aortique  (C.  Lian, 
31  mai  1913)- 

La  connaissance  des  tensions  maxima  et  minima  a 
pour  la  recherche  de  l’existence  de  l’insuffisance  aortique 
une  valeur  considérable  qui  n’avait  pas  été  nettement 
indiquée  jusqu’à  présent.  Les  formules  Mx  -f  et  Mn  — 
Mx  =  et  Mn  — ,  Mx  —  et  Mn  —  avec  prédominance  dans 
l’abaissement  de  Mn,  sont  caractéristiques  de  l’insuf¬ 
fisance  aortique.  La  formule  Mx  -f  et  Mn  =  correspond, 
dans  près  des  2/3  des  cas,  à  une  insuffisance  aortique. 
Enfin,  l’augmentation  de  Mn  et  surtout  la  diminution 
de  PD  (écart  entre  Mx  et  Mn)  sont  d’excellents  arguments 
contre  le  diagnostic  d’insuffisance  aortique. 

BULLETIN  MEDICAL.  —  Traumatisme  et  purpura 
(Thibierge,  31  mai  1913). 

Pour  admettre  la  relation  entre  le  purpura  et  le  trau¬ 
matisme  et  écarter  l’idée  d’une  coïncidence,  il  faut  qu’il 
y  ait  eu  succession  évidente  et  que  l’intervalle  entre  l’un 
et  l’autre  ne  soit  pas  trop  considérable. 

«  A  proprement  parler,  il  n’est  peut-être  pas  un  cas 
de  purpura  qu’on  puisse  exclusivement  attribuer  au  trau¬ 
matisme,  auquel  un  examen  attentif  du  sujet  ne  permette 
d’attribuer  quelque  condition  prédisposante,  souvent 
plus  importante,  plus  efficiente  que  le  traumatisme  ». 
JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Le  traitement  de  la 
tuberculose  chez  les  syphilitiques  (Professeur 
Ai.berï  Robin,  31  mai  1913). 


Pour  ce  qui  est  du  traitement  de  la  tuberculose,  on  ne 
changera  rien  aux  régies  habituellement  suivies,  concer¬ 
nant  l’alimentation,  l’hygiène,  la  révulsion,  etc.  Mais  il 
faudra  proscrire  toute  thérapeutique  qui  «  viserait  à 
exciter  ou  à  congestionner  le  foyer  tuberculeux,  les  vési¬ 
catoires,  les  cautères,  le  traitement  par  la  tuberculine  ou 
le  sérum  de  Marmorek,  les  injections  intra-rectales  de 
créosote».  Les  médications  d’épargne  (huile  de  foie  de 
morue,  arsenicaux,  réminéralisation)  seront  plus  que 
jamais  indiquées.  On  administrera  le  mercure  de  préférence 
en  injections,  car  il  faut  ménager  le  tube  digestif  des 
tuberculeux.  Le  mercure  contribue  à  la  déminéralisation  ; 
on  palliera  à  cet  inconvénient  par  l’emploi  des  arséni- 
caux  et  l’emploi  des  poudres  rémiuéralisantes. 

CLINIQUE.  —  Traitement  des  angiomes  et  des  nævi 
par  l’air  chaud  (M.  Vignat,  30  mai  1913). 

L’air  chaud,  à  haute  température  (7500),  bien  manié, 
a  donné,  depuis  3  ans,  des  résultats  sûrs,  rapides  et 
excellents,  et  constitue  actuellement  le  procédé  de  choix. 
«  Rapidité  de  la  guérison  et  perfection  de  la  cicatrice  » 
a  dit  M.  Ricard  à  la  Société  de  Chirurgie. 

ARCHIVES  MÉDICO-CHIRURGICALES  DE  PROVINCE.  —  Les 
pneumonies  tuberculeuses  curables  (R.  Mori- 
chau-Beauchant,  mai  1913). 

MM.  Bezançon  et  Braun  {Soc.  Méd.  Hôp.  25  oct.  1912) 
et  M.  P.  Lereboullet  {ibid.,  22  nov.  1912)  ont  attiré-l’at- 
tention  sur  une  modalité  particulière  d'infection  tubercu¬ 
leuse  à  allure  pneumonique  et  cependant  à  évolution  curable. 

Une  observation  de  R.  Morichau-Beauchant  reproduit 
trait  pour  trait  le  tableau  tracé  par  ces  auteurs  de  ces 
foyers  pneumoniques  tuberculeux  à  évolution  favorable. 
I<es  faits  de  ce  genre,  pour  rares  qu’ils  soient,  méritent 
d’être  connus.  «  Ils  montrent  que  dans  une  maladie 
qui  cause  ordinairement  au  praticien  tant  de  déboires, 
on  peut  arriver  parfois  à  des  résultats  inespérés,  même 
dans  les  formes  où  la  partie  semble  perdue  d’avance. 
Dans  ces  cas.  il  est  vrai,  le  médecin  devra  bien  plutôt 
compter  sur  la  résistance  naturelle  du  sujet  que  sur  la 
thérapeutique  qu’il  aura  instituée». 

GAZ.  MÉD.  DE  NANTES.  —  L’aphasie  dans  la  fièvre 
typho’ide  infantile  (M.  BreeE’i',  24  mai  1913). 
L’aphasie  est  une  complication  rare  de  la  fièvre  ty¬ 
phoïde  :  mais  elle  mérite  cependant  d’être  bien  connue. 
Son  étude  a  permis  de  mettre  en  évidence  plusieurs 
particularités  curieuses  :  l’aphasie  s’observe  presque 
exclusivement  chez  des  enfants;  dans  la  plupart  des  cas, 
c’est  un  symptôme  isolé,  ne  s’accompagnant  d’aucun 
autre  signe  indiquant  une  atteinte  des  centres  nerveux  ; 
après  un  temps  variable,  trois  semaines  en  moyenne,  l’apha¬ 
sie  guérit  complètement.  «  En  présence  de  cette  compli¬ 
cation,  les  parents  sont  naturellement  très  inquiets  et 
se  préoccupent  de  savoir  si  l’enfant  retrouvera  l’usage 
de  la  parole.  Lorsqu’un  examen  complet  du  petit  malade 
montre  l’absence  de  symptômes  paralytiques  et  de  réac¬ 
tion  méningée,  ou  peut  affirmer  que  l’aphasie  ne  persis¬ 
tera  pas  longtemps  et  attendre  sans  inquiétude  la  marclie 
des  événements». 

ÉCHO  MÉDICAL  DU  NORD.  —  Récalcification  et  tuber¬ 
culose  {Essai  d’expérimentation  sur  la  tuberculose) 
(R.  PlERRET.  25  mai  1913). 

La  recalcification  est  insuffisante  à  guérir  de  la  tuber¬ 
culose  des  animaux  qui,  comme  le  cobaye,  constituent 
un  terrain  tout  préparé  à  cette  affection  ;  de  nouvelles 
expérimentations  seront  à  reprendre  sur  des  animaux 
moins  sensibles  (chien,  par  exemple)  et  donneront  vrai¬ 
semblablement  de  meilleurs  résultats. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MEDICALES  DE  PROVINCE 


LILLE.  —  Une  femme  de  22  ans  entre  le  20  mars  à 
l’hôpital  pour  des  crises  convulsives  brusquement  surve¬ 
nues  la  veille.  L'interrogatoire  révèle  des  antécédents 
chargés.  Enfant,  la  malade  a  souffert  de  migraines  et 
d’angines  fréquentes.  Il  y  a  trois  ans,  elle  provoque  un 
avortement  par  l’ingestion  de  médicaments  de  nature 
mal  précisée  et  alors  apparaissent  des  .signes  d’insuffisance 
rénale.  En  mars  1912,  cette  femme  accouche  d’un  enfant 
encore  vivant  dans  des  conditions  normales.  Puis  les 
signes  d’insuffisance  rénale  s’accentuent,  s’accompagnant 
de  vomissements  et  de  diarrhée,  la  vue  baisse,  quand 
éclatent  les  crises  convulsives.  A  son  entrée,  la  malade 
présente  un  teint  terreux,  du  myosis,  un  oedème  léger  des 
malléoles  et  un  purpura  avec  ecchymoses.  L’état  gé¬ 
néral  assez  bon  n’inspire  pas  d’inquiétudes  immédiates. 

L’examen  du  sang  indique  la  présence  de  plus  de  3  gr. 
d’urée  par  litre.  «  Dès  ce  moment,  le  pronostic  jiorté  est 
des  plus  sombres  et  l’événement  va  réaliser  ces  prévisions  ». 
L’urine  contenait  3  gr.50  de  chlorures  et  2  gr.  50  d’albu¬ 
mine  par  litre.  La  tension  au  Pachon  était  de  21-12. 
Une  épistaxis  survient  le  3  avril  ;  la  malade  perd  près  d’un 
litre  de  sang  et  le  nombre  des  hématies  tombe  à  1.364.000  ; 
la  tension  tombeà  16-9.  Alors  commence  une  série  d’hémor¬ 
ragies  spontanées,  les  urines  contiennent  du  sang  en 
abondance  et  des  plaques  ecchymotiques  apparaissent  sur 
le  corps  et  se  multiplient  particulièrement  aux  points 
de  pression.  L’état  général  s’aggrave  progressivement  et 
la  malade  fait  trois  crises  convulsives  généralisées.  On 
pratique  une  ponction  lombaire  :  la  quantité  d’urée  du 
liquide  céphalo-rachidien  est  de  2  gr.  48  et  la  constante 
d’Ambard  établie  à  ce  moment  s’élève  à  i,  731.  La  malade 
meurt  dans  une  ultime  crise  convulsive. 

A  l’autopsie,  on  trouve  des  petits  reins  blancs,  avec 
capsule  adhérente  et  couche  corticale  réduite  ;  à  l’examen 
microscopique,  néphrite  atrophique  prononcée. Cœur  volu¬ 
mineux  ;  le  péricarde  contenait  150  grammes  de  liquide  ci- 
triii.  Gros  foie  avec  dégénérescence  graisseuse  appréciable. 

Cette  observation,  disent  MM.  Duhot  et  Leroy  (Soc. 
de  Méd.  du  dép.  du  Nord,  ii  avril  1913)  est  un  type  des 
plus  purs  de  néphrite  azotémique,  sans  adjonction 
d’autres  éléments  qui  donnent  aux  formes  mixtes  à 
prédominance  variable  une  fréquence  qui  ne  peut  être 
niée.  Peu  d’observations  ont  été  publiées  où  la  constante 
■d'Ambard  se  soit  montrée  anssi  élevée,  (cas  de  Widal  et 
Feuillié  où  K  =  i ,  7) .  Le  tableau  clinique,  où  les  convulsions 
.se  sont  répétées  nombre  de  fois,  malgré  la  désintoxication 
■due  aux  hémorragies,  montre  que  ces  crises  ne  peuvent 
pas  être  attribuées  seulement  à  la  rétention  chlorurée. 
D’autre  part,  il  faut  insister  sur  le  syndrome  hémorra¬ 
gique  apparu  au  cours  d’une  néphrite  peu  hypertensive 
et  surtout  azotémique.  Il  paraît  surtout  s’agir  ici  dé 
modifications  de  la  crase  sanguine,  de  véritable  hémophilie 
acquise  et  peut-être  la  dégénérescence  secondaire  du  foie 
n’est  pas  étrangère  aux  altérations  sanguines  (constatées 
par  l’épreuve  du  temps  de  saignement  expérimental)  et 
à  leurs  conséquences  cliniques. 

LYON.  —  Chez  un  étudiant  de  dix-neuf  ans,  se  déclare 
une  scarlatine  franche  avec  albuminurie  qui  évolue 
normalement  vers  la  guérison.  Dix  jours  après  environ, 
alors  que  l’éruption  a  presque  disparu,  qu’il  n’y  a  plus 
d'albumine  et  que  l’apyrexie  est  complète,  brusquement 
apparaît  une  hémiplégie  droite  totale  avec  aphasie,  sans 
aucun  symptôme  de  méningite,  sans  troubles  cardiaques, 
mais  avec  une  ascension  thermique  élevée  et  l’établisse¬ 
ment  progressif  d’un  coma.  La  mort  survient  quarante- 
huit  heures  après  le  début  des  accidents  paralytiqncs. 

Pour  expliquer  l’hémiplégie  dans  ce  cas  particulier 
MM.  Savy  et  Favre  (Soc.  Méd.  des  Hôp.,  13  mai  1913) 


invoquent  l’hypothèse  d’une  encéphalite  et  d’une  ohli/é. 
ration  thrombosique  dè  la  sylvienne  par  artérite  infectieuse  ; 
cette  dernière  opinion  est  vraisemblablement  plus  exacte 
eu  raison  de  la  localisation  des  lésions. 

LYON.  —  A  Hodgkin  (1832),  on  doit  la  description  d'un 
type  clinique  caractérisé  par  une  hypertrophie  des  gan¬ 
glions  et  de  la  rate  et  une  cachexie  progressive.  Actuelle¬ 
ment  la  maladie  de  Hodgkin  répond  à  un  type  clinique 
d'adénie  inflammatoire,  avec  hypertrophie  ganglion¬ 
naire  et  splénique,  fièvre,  cachectisation,  évolution  rapide, 
sans  leucémie  sanguine.  Les  Allemands  considèrent  la 
lymphogranidomatosc  comme  synonyme  de  cette  affection. 

MM.  Cade  et  Roubier  (Soc  Méd.  des  Hôpitaux,  22 
avril  1913)  viennent  d’observer  un  cas  qui  peut  rentrer 
dans  ce  cadre  symptomatique,  sauf  toutefois  en  ce  qui 
concerne  la  formule  hématologique.  Dans  la  Ijmipho- 
granuloniatose,  on  décrit  une  anémie  plus  ou  moins 
marquée,  une  hyperleucocytose  moyenne  (30  à  50  000  leu¬ 
cocytes),  une  polynucléose  neutrophile  et  de  l’éosino¬ 
philie.  Chez  le  malade  en  question,  il  y  avait  plutôt  de  la 
leucopénie,  une  lymphocytose  relative  et  une  absence 
complète  d’éosinophiles  à  un  premier  examen  de  sang. 
Mais,  un  deuxième,  pratiqué  trois  mois  plus  tard,  a  montré, 
par  contre,  une  augmentation  des  polynucléaires  et  une 
éosinopliilie  très  appréciable  (15  p.  100). 

Chez  le  malade  de  MM.  Cade  et  Roubier,  ou  ne  notait 
aucun  antécédent  bacillaire;  le  sérodiagnostic  du  saiig 
était  faiblement  positif.  Le  liquide  d'un  épanchement 
pleural  inoculé  au  cobaye  ne  le  tuberculisa  point.D’autre 
part,  ou  ne  trouva  aucun  signe  de  spécificité.  L’étiologie 
de  ce  cas,  comme  dans  nombre  de  ceux  qu’on  a  décrits, 
reste  donc  eu  suspens. 

Le  malade  fut  traité  par  l’arsenic  et  la  radiothérapie. 
Cette  dernière  a  donné  de  bous  résultats.  Cependant  les 
auteurs  ne  voient  dans  les  améliorations  obtenues  que 
des  guérisons  apparentes  ou  de  simples  rémissions. 

BONOEAUX.  —  M.  Davezac  (Soc .  de  médecine  et  de 
chirurgie,  9  mai  1913)  rapporte  l’histoire  d’mie  femme 
de  soixante-douze  ans  qui,  à  la  suite  d’une  hémiplégie 
gauche  totale,  présenta  un  phénomène  rare  et  particulière¬ 
ment  intéressant.  Dès  que  la  crise  fut  passée,  l’intelligence 
revint,  mais  la  malade  avait  les  deux  j’eux  fermés. 
Actuellement,  la  paupière  gauche  commence  à  se  relever, 
mais  la  droite  reste  encore  fermée. 

M.  Anglade  qui  a  examiné  cette  malade  (5oc.  de  méd. 
et  de  chir.,  16  mai  1913)  dit  qu’elle  présente  actuellement 
un  syndrome  de  Weber.  La  paralysie  de  la  HE  paire  à 
droite,  l’hémiplégie  gauche  avec  troubles  trophiques  et 
paresthésie  peuvent  s’expliquer  par  une  lésion  intra- 
pédonculaire  gauche  intéressantlesnoyauxdelalIEpairc, 
le  ruban  de  Reil  et  le  faisceau  pyramidal. 

Quant  au  fait  spécial  de  la  bilatéralité  de  la  paralysie 
du  moteur  oculaire  commun  au  moment  de  l’ictus  apoplec¬ 
tique  et  dans  les  quinze  jours  suivants,  M.  Anglade  pense 
qu’il  résulte,  pour  le  côté  gauche,  d’une  compression  ou 
d’une  irritation  qui  a  porté  sur  les  noyaux  de  ce  côté. 

L  YON. —  Un  malade,ancien  pleurétique,  succombe  dans  le 
coma  après  une  maladie  de  six  jours.  La  ponction  lombaire 
avait  retiré  un  liquide  très  louche,  presque  purulent,  renfer¬ 
mant  uniquement  des  polynucléaires,  et  qui  ne  contenait 
aucun  microbe  (méningocoque  et  autre),  aucun  bacille 
de  Koch.  Le  sérodiagnostic  tuberculeux  pratiqué  avec  le 
liquide  fut  négatif.  A  l’autopsie,  on  constate  une  granulie 
généralisée  aux  poumons  et  aux  reins  ;  les  méninges 
renferment  quelques  granulations  et  le  cervelet  contient 
un  assez  volumineux  tubercule  (J.  Courmont,  P.  Sarget, 
Florence  (Soc.  Méd.  des  Hop.,  29  avril  1913). 
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Les  beaux  portraits  d'hommes 
Les  vivantes  photographies  d’enfants 
Les  gracieuses  silhouettes  de  femmes 

sont  exécutés  par  M.  WALÉRY 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


Si  remarquables  que  soient  les  services  rendus  à  quel¬ 
ques  tuberculeux  par  la  méthode  de  Forlanini,  celle-ci 
n’en  reste  pas  moins,  dit  M.  Léon  Bernard  une  méthode 
d’exception  dans  le  domaine  de  la  physiothérapie.  En 
clïet,  elle  ne  permet  de  traiter  qu’un  très  petit  nombre 
de  tuberculeux  ;  i  à  3  p.  loo,  cl  son  eificacité  s’observe 
dans  un  tiers  des  cas  traités.  (Soc.  de  Vint,  des  hopit.  de 
Paris,  29  mai  1913.) 

M.  Guisez  présente  l’observation  d’un  malade 
examiné,  il  y  a  presque  deux  ans,  à  l’œsophagoscope . 
Etant  donné  l’âge  avancé  du  malade,  la  dysphagie  pro¬ 
gressive,  on  pensait  à  un  cancer  de  l’œsophage.  Wen- 
doscopie  permit  de  poser  le  diagnostic  d’angiome  du  cardia, 
du  volume  d'une  noix,  siégeant  sur  la  face  postérieure.  La 
tumeur  a  disparu  complètement  par  les  applications  de 
radium  et  la  déglutition  est  normale  depuis  cette  époque. 
Cette  observation  est  intéressante,  car  sans  l’œsopha- 
goscopie  et  le  traitement  local  direct,  la  dysphagie  étant 
complète,  la  mort  serait  survenue  par  inanition  à  bref 
délai.  (Soc.  de  l’Internat  des  Hôp.  de  Paris,  29  mai  1913). 

Dans  les  hémorragies,  les  infections,  les  tumeurs  de 
l’utérus,  il  est  des  cas  où  la  faiblesse  de  l’opérée  com¬ 
mande  le  minimum  de  shock  opératoire.  C’est  dans  ces 
cas  que  Dartigues  procède  par  pincement  temporaire 
du  vaisseau,  ne  fait  pas  de  ligatures  et  laisse  les  pinces 
angiotripsiques  en  place  pendant  48  à  72  heures.  (Société 
des  chirurgiens  de  Paris,  23  mai  1913). 

M.  Beaussart  montre  un  graphique  où  sont  relatés  les 
résultats  fournis  par  l’analyse  des  urines  d’un  diabétique 
atteint  d’hémiplégie  et  d’hémianopsie  droites,  avec 
démence  organique.  Des  poussées  confusionnelles  courtes 
surviennent  qui,  cliniquement,  relèvent  du  diabète,  mais 
à  l’examen  des  urines  on  s’aperçoit  qu’elles  ne  coïncident 
pas  avec  les  poussées  glycosuriques,  mais  àvec  des  pous¬ 
sées  d’hypoazoturie.  (Soc.  clin,  de  Médecine  mentale, 
:7  mars  191.3)- 

De  tous  les  organes  à  sécrétion  interne,  c’est  lu 
capsule  surrénale  qui  présente  les  lésions  les  plus  impor¬ 
tantes  au  cours  de  l’intoxication  vermineuse  aiguë  ou  chro¬ 
nique  ;  puis  le  corps  thyroïde,  mais  surtout  dans  l’intoxi¬ 
cation  subaiguë  ou  chronique  (Weinberg,  au  nom  de 
M.  Philipps  Bedson). 

L’importance  des  lésions  de  ces  organes  est  plutôt  en 
rapport  avec  le  nombre  d’injections  et  la  durée  de  l’in¬ 
toxication  qu’avec  la  quantité  de  toxine  injectée  et  elles 
sont  identiques,  que  la  toxine  provienne  d’ascarides  ou 
de  tænia.  Dans  certains  cas,  la  surrénale  se  remet  rapi¬ 
dement  de  la  première  injection  de  toxine,  et  présente 
même  au  bout  de  quelque  temps  des  signes  évidents 
d’hyperfonction.  Dans  d’autres  cas,  la  surrénale  lutte 
difficilement  et  reste  en  hypofonction.  Quant  à  la  thy¬ 
roïde,  elle  réagit  en  général  fort  peu  à  l’intoxication 
aiguë,  mais  elle  présente  des  lésions  de  sclérose  étendues 
après  quelques  semaines  d’intoxication. 

Les  organes  à  sécrétion  interne  réagissent  à  l’action 
des  toxines  vermineuses  de  la  même  façon  que  vis-à-vis 
des  toxines  microbiennes  ou  de  produits  chimiques  nui¬ 
sibles.  (Soc.  de  pathologie  comparée,  13  mai  1912). 

D’après  MM.  Lanfranchi  et  GuidoFinzi  (de  Parme), 
l’hypothèse  de  Bordet  et  Cengou  sur  l’importance  de 
l’agglutination  des  hématies  dans  les  troubles  respira¬ 
toires  et  circulatoires  si  évidents  dans  les  manifestations 
d’anaphylaxie,  ne  saurait  pas  être  complètement  due  à 
l’agglutination  des  globules  rouges,  car  ce  phénomène 


est  aussi  nettement  évident  chez  des  animaux  qui  ne 
présentent  aucune  réaction  anaphylactique.  (Soc.  de 
pathologie  comparée,  13  mai  1913). 

M.  Pinard  considère  la  chorée  gravidique  comme  le 
résultat  d’une  auto-lntoxlcation  et  il  attire  l’attention 
sur  l’importance  pronostique  de  certains  symptômes, 
comme  l’accélération  du  pouls  et  l’apparition  de  troubles 
mentaux.  En  leur  présence,  M.  Pinard  n’hésiterait  pas 
à  interrompre  la  grossesse.  (Soc.  d’obst.  de  gynéc.  de 
Paris,  19  mai  1913). 

M.  Sauvage  présente  le  cœur  d’une  choréique  morte 
au  4»  mois  de  la  grossesse  et  fait  remarquer  qu’on  peut 
observer  une  endocardite  extrêmement  nette  du  cœur 
gauche,  ce  qui  cadrerait  bien  avec  l’origine  rhumatis¬ 
male  de  la  chorée.  (Soc.  d’obstétrique  et  de  gynécologie  de 
Pans,  19  mai  1913). 

Dans  les  pays  où  la  température  nychtémérale  à 
l’ombre  varie  de  25  à  37“,  M.  Suldey  propose  une  techni¬ 
que  qui  dispense  de  l'emploi  d’une  étuve  dans  la  recherche 
rapide  du  bacille  de  Lœffler.  On  met  dans  une  boîte  de 
Pétri,  lavée  à  l’alcool,  des  tranches  de  blanc  d’œuf  coa¬ 
gulé  ;  011  pratique  l’ensemencement  à  l’aide  d’un  tampon 
d’ouate.  La  boîte,  entourée  d’une  compresse  propre,  est 
placée  à  la  température  de  la  chambre,  à  l’obscurité,  les 
colonies  apparaissent  après  18,  24  heures.  (Soc.  de  Pa'tho- 
logie  exotique,  14  mai  1913). 

Chez  un  sujet  pseudo-hermaphrodite,  ou  trouva,  dans 
une  hernie  étranglée,  une  glande  sexuelle,  mâle,  parfaite¬ 
ment  reconnaissable.  Le  sujet  s’était  toujours  considéré 
comme  une  femme.  MM.  P.  Nadal  et  Chai'bonne 
montrent  que  les  altérations  de  l’organe  sont  essentielle¬ 
ment  atrophiques,  sans  hyperplasie  marquée  des  cellules 
interstitielles  (Soc.  anatomique,  mai  1913). 

Une  femme  ayant  eu  tous  les  signes  d’une  grossesse, 
avait  dépassé  de  trois  ^mois  le  Lerme,  MM.  Schwab  et 
A.  Weill  présentent  des  clichés  de  la  région  abdominale 
qui  montrent  qu’il  s’agit  d’une  rétention  fœtale,  car  on 
voit  très  nettement  sur  l’épreuve  la  tête,  la  colonne  ver¬ 
tébrale  et  les  petits  membres  du  fœtus  (Soc.  de  radiologie 
médicale,  mai  1913). 

M.  Paucot  a  eu  l'occasion,  en  deux  ans  et  demi,  de 
traiter  au  Tonkin,  par  le  606,  1 30  Européens,  355  Chinois 
et  I  31.5  Annamites.  «  Les  indigènes  avaient  si  bien 
apprécié  l’action  rapide  du  606  qu’un  conseiller  annamite 
de  Nam-Dinh  avait  émis  le  vœu  dans  une  assemblée  pro¬ 
vinciale  de  faire  venir  une  tonne  de  606,  tant  pour  le  traite¬ 
ment  de  la  syphilis  que  pour  celui  de  la  récurrente». 

Sur  la  proposition  de  M.  Jeanselme,  la  Société  de  Patho¬ 
logie  exotique  (avril  1913)  a  émis,  à  la  suite  de  cette  com-‘ 
munication,  le  vœu  suivant  :  <<  Que  le  606  soit  utilisé  dans 
tous  les  centres  coloniaux  où  la  solution  pourra  être  pré¬ 
parée  et  injectée  sans  faire  courir  de  danger  aux 
inaiades». 

Une  fille  de  ferme,  eu  contact  journalier  avec  des  bes¬ 
tiaux.  éprouve,  vers  la  fin  de  février,  des  douleurs  vives 
dans  la  région  cervicale,  s’accompagnant  d'œdème  consi¬ 
dérable  avec  occlusion  oculaire,  à  ui/  jours  de  souf¬ 

france,  sort  une  larve  (Hypoderma  bovis)  dans  la  région 
temporale,  ■puis  une  deuxième  dans  la  région  cervicale,  une 
troisième  au  côté  de  la  crête  iliaque  droite.  Eosinophilie 
marquée  (Danton,  Balzer  et  Mlle  Landesmann  Soc.  fr. 
de  dermat.  et  syphilig.,  avril  1913). 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


Reconstituant  général, aussi  énergique  qu’inoffensif, est  au  phosphore  ce  que  le  cacodylate  est  à  l’arsenic  | 

Lii)uide,Capsules,A  mpoKtgs.-LiTTÉnATUBE.EcH*OTiLLON8:I.aboratolre,39.Bued'AmBterdaiia,PARIS.  | 


SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  -  Antinévraleique 

PEPTO-VALERIANE  LIQUIDE  «iud  gigon 

U  A  I  ITDI  A  une  C  CAPSULES  *  ValérUne 

VflLilnlAriUofc  6LUTINISÈES  -  '«îc"'  «Mrlllsec  - 

Suppression  de  l’Odeur,  des  Nausées  et  de  l'Intolérance 


Analgésique 
local. 

Sacoédané  INODORE  dn  Salioylate  da  IXétbyle. 

Spécifique  des  RH  U  M  ATISM  ES  aigus  etchroniques. 

LITlmarène  est  INODORE,  NON  IRRITANT, et  mieux  absorbé  par  la  peau  que 
toutes  les  autres  préparations  salicylées.  ?e  prescrit  aux  mêmes  doses  que  le 
Salioylate  de  Méthyle,  pur  ou  associé  à  un  Uniment  ou  a  une  pommade,  j 
_ Pharmacie  du  D'  André  GIGON,  7,  Rue  Cog-Hèron,  PARIS. 


Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 

C®  tirage,  1912,  1  vol.  in-8  de  298  pafio.s  avec  IG  figures 
noires  et  coloriées.  Broché.  5  fr.  ;  Cartonné.  6  fr.  50 
(Nouoeau  Traité  de  médecine  et  de  Thérapeutique) 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MÉDITERRANÉE 

Continuant  la  série  de  ses  publications  artistiques,  la  P.-L.-M.  vient  de  faire  paraître  un  remarquable 
ATLAS  DE  LA  VALLÉE  DU  RHONE,  qui  inaugure  une  collection  de  cinq  albums  similaires  formant 
un  admirable  ensemble  descriptif  des  régions  desservies  par  son  réseau. 

L’Atlas  de  la  Vallée  du  Rhône,  minutieusement  documenté,  illustré  de  nombreuses  photogravures,  ren¬ 
ferme  en  outre  deux  superbes  planches,  hors  texte,  en  couleurs  et  une  carte  très  intéressante  de  la  région 
également  en  couleurs. 

L’Allas  de  la  Vallée  du  Rhône  est  en  vente  au  prix  de  o  fr.  5o  à  la  gare  de  Paris-Lyon  (Bureau  de  rensei¬ 
gnements  et  bibliothèques),  dans  les  bureaux-succursales  de  Paris  et  bibliothèques  des  gares  du  réseau 
P.-L.-M.,  on  peut  aussi  se  le  procurer  en  en  faisant  la  demande  par  lettre  adressée  au  service  de  la  publicité 
de  la  C'”  P.-L.-M.,  20,  boulevard  Diderot,  à  Paris,  et  accompagnée  de  o  fr.  60  pour  les-envois  à  destination 
de  la  France  et  de  o  fr.  65  (mandat-poste  inlernationnal)  pour  ceux  à  destination  de  l’étranger. 


N7A«CY'1L.?^ 


Médicament  spécifique  de  la  Toux 

>P  à  0  gr.  03  de  Narcyl  par  cuillerée  à  soupe.  Grane 
à  0gr.02,  3  &  4  par  jour  ;  enfants  1/2  doses 
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NOUVELLES 

LE  PROFESSEUR  DEBOVE  LE  D'  PAUL  MATHIEU 

SECRÉTAIRE  PERPÉTUEL  DE  L’ACADÉMIE  EST  NOMMÉ  CHIRURGIEN  DES  HOPITAUX 

DE  MÉDECINE 


A  runaiiiinitii  des  voix,  les  membres  de  l’Aoadémie 
viennent  de  choisir  le  jirofesseur  Debove  pour  succéder 
à  Jaccoud  dans  la  lourde  mais  enviable  tâche  de  secré¬ 
taire  perpétuel.  M.  Linossier  énumérait  récemment 
{Paris  médical,  lo  mai  1913)  les  qualités  qu’il  souhaitait 
au  nouveau  secrétaire  perpétuel,  l’effort  qu'il  attendait 
de  lui  pour  relever  le  prestige  de  la  première  de  nos  Socié¬ 
tés  médicales  et  rendre  à  ses  organes,  quelque  peu 
rouillés  après  des  années  d'indolence,  toute  leur  activité. 
Le  choix  cpii  a  été  fait  mardi  dernier  doit  inspirer  con¬ 
fiance  et  sera  accueilli  avec  faveur  par  tout  le  corps 
médical. 

Le  nouveau  secrétaire  perpétuel  n’est-il  pas  l’uii  des 
médecins  les  plus  connus  pour  leur  verve  et  leur  humour, 
donnant  à  tout  ce  qu  ’il  écrit  une  forme  littéraire  et  iiouspro- 
mettant  ainsi  des  éloges  annuels  dignes  d 'être  classés  parmi 
les  meilleurs  dans  ce  genre  difficile  ?  Comme  doyen  de  la 
Faculté,  le  professeur  Debove  n’a-t-il  pas  montré  des  quali  - 
tés  d’administrateur  ordonné  et  avisé  qui  trouveront  à 
s’exercer  utilement  rue  Bonaparte  ?  Ne  se  rappelle-t-on 
pas  aussi  combien  ce  soi-disant  sceptique  excelle  à  faire 
surgir  autour  de  lui  des  travaux  intéressants,  à  provo¬ 
quer  des  publications  et  quelle  fut  l’activité  de  la  Société 
médicale  des  hôpitaux  au  temps  déjà  lointain  où  il  la 
présida?  On  peut  compter  sur  lui  pour  renouveler  les  ordres 
du  jour  de  l’Académie  et  faire  revivre  le.s  belles  discus¬ 
sions  d’autrefois.  On  peut  enfin  être  sûr  que,  sous  son 
inipuLsion,  l’Académie  verra  son  action  publique  aug¬ 
menter  encore.  Le  Dr  Ferler  rapj^elait  récemment  que  «  le 
rôle  foiidaïuental,  de  cette  institution  est  de  répondre 


rital.  jLug.  Pitou. 


Le  Professeur  Dkbovi; 


aux  demandes  du  gouvernement  sur  tout  ce  qui  intéresse 
la  santé  publique».  Le  professeur  Debove,  président  de  la 
Ligue  française  contre  l’alcoolisme,  s’emploiera  certai¬ 
nement  à  faire  naître  les  occasions  pour  l’Académie  de 
faire  œuvre  d’hygiène  sociale  ;  il  saura  faire  écouter  ses 
avis  par  les  pouvoirs  publics. 

A  tous  ces  titres,  le  nouveau  secrétaire  perpétuel  est 
bien  l’homme  de  la  situation  et  ce  choix,  s’il  honore 
l’élu,  honore  aussi  l’Académie. 


Le  D''  Paul  Mathieu,  récemment  nommé  chirurgien 
des  hôpitaux  de  Paris,  est  un  élève  du  professeur  Quénu, 
dont  il  est  d’ailleurs,  eu  ce  moment  encore,  chef  de  clini¬ 
que.  Nommé  interne 
des  hôpitaux  en  1903, 
aide  d’anatomie  en 
1905,  prosecteur  pro¬ 
nouveau  lauréat  a 
passé  brillamment  les 
épreuves  difficiles  du 
concours  du  Bureau 
Central.  Ce  succès  lui 
était  dû,  car  M.  Ma¬ 
thieu  est  et  a  toujours 
été  un  travailleur;  cela 
ressort  des  publica¬ 
tions  assez  nombreu.ses 
et  toujours  intéressan¬ 
tes  qu’il  a  faites  soit 
seul,  soit  en  collabo-  Le  lu  P.ml  Mat.Ûec. 

ration  avec  sou  maître 

le  professeur  (,:utnu.  Plusieurs  articles  sur  la  chirurgie 
du  foie  et  du  pancréas,  sa  thèse  sur  l’anatomie  '  patholo¬ 
gique  chirurgicale  de  la  lithiase  de  la  voie  biliaire  prin¬ 
cipale  et  d’autres  mémoires,  non  moins  intéressants, 
sortent  de  la  Clinique  chirurgicale  de  l’hôpital  Cochiu. 
La  nomination  de  M.  Paul  Jlathieu  est  donc  une  excel¬ 
lente  nomination  qui  trouvera,  partout,  le  meilleur 
accueil. 

Concours  d’Agrégation.  —  Le  Conseil  supérieur  de 
l’Université,  section  de  médecine  et  de  pharmacie,  a 
décidé  qu’il  y  avait  lieu  de  casser  les  épreuves  du  con¬ 
cours  d’agrégation  d’ophtalmologie  et  de  physiologie. 

Secïiox  de  médecine  géxéuai.e.  —  Leçon  orale  de 
trois  quarts  d’heme  après  trois  heures  de  préparation. 
Séances  du  3  juin.  —  M.  Mauriac  :  «  Les  rétrécis¬ 
sements  de  l’artère  pulmonaire.»  Note  ;  17  1/2.  - 
M.  Nové-J  osserand  :  «  Signes,  diagnostic  et  pathogénie 
de  la  dilatation  bronchique.»  Note  :  17  1J2.  —  M.  Sorel  ; 
L’athérome  artériel»  Note  :  18. 

Exposé  des  travaux  personnels.  —  Séances  du  5  juin, 
—  MM.  Clerc,  38  ;  Descomps,  34  ;  Sézary,  36  ;  Rebattu. 
33;  Hanus,  34;  Roger,  30  ;  'Lanon,  39;  LerebouUet, 
38  ;  Azéma,  33  ;  Voivenel,  32. 

Séances  du  6  juin.  —  MM.  Serr,  34  ;  Ksmeiu,  38  ; 
Pierret,  35  ;  Creyx,  24  ;  Anglada,  35  ;  Villaret,  38  ; 
de  Verbizier,  34  ;  Desqueyroux,  28  ;  Lafforgue,  38. 

Séances  du  9  juin.  —  MM.  Pinard,  33  ;  Tinel,  36  ; 
Crémieu,  33  ;  Rimbaud,  37  ;  Harvier,  34.  ■ —  (îelma,  30  ; 
Boudet,  33  ;  Gardère,  32  ;  Babouueix,  38  ;  Poix,  36  ; 
Lian,  37. 

Séances  du  10  juin.  — ■  MM.  Micheleau,  36  ;  l’ujol,  33  ; 
Ribierre,  38;  Froment,  38.  —  Joltrain,  33;  Cordier, 
33  ;  Garnier,  38  ;  Gaujoux,  36  ;  Nanta,  33  ;  Moutier,  35. 

Section  de  chirurgie  générale.  —  Leçon  orale 
d’une  heure  après  quarante-huit  heures  de  préparation 
libre.  —  Séances  du  4  juin.  —  M.  Duverger  :  «  Complica¬ 
tions  pancréatiques  de  la  lithiase  biliaire.»  Note  ;  17.  — 
M.  Cotte  :  «  Racliiauesthésie.  »  Note  :  17.  —  M.  Mocquot  : 
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GJfilIHKNTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES,  Mies  DyspepUqies  m  ii  riolance 
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Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


Sirop  Jrouette-Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou.  après  oliaciiie  tétée  ou  TolToeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions, 


La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 
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HililDesdBi  Estomac  dttfestittsÆttfMtsMuîtes 


SIROP deTROUETTE-PERRETà  la“PAPAINE" 

1  ouillerèe  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr,  le  Flacon. 

ELIXIRdeTROUETTE’PERRETâla  “PAPAÏNE” 

1  nrre  à  liqueur  à  chaque  repas . B  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETà  la “RAP AÏNET 

1  à- 2  GOGhets  à  chaque  repas . 4  fr,  la  Boîte. 

OOMPRlMËSdeTROUETTE-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Fliicon. 

El  TROUETTE  i  IS,  ROB  dCS  lODlBIlblBS-lDdllStrlelS,  Pirll -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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NOUVELLES  (Suite) 


-  Complications  des  brfilures.  »  Note  :  iS  1/2. —  M.  Rabère: 
«  Les  greffes  viscérales.»  Note  ;  14. 

Séances  du  5  juin.  —  M.  Mathieu  :  «  Etat  actuel  du 
traitement  du  cancer.  »  Note  :  18  1/2.  —  M.  Gorse  :  «  Des 
tumeurs  rétropéritonéales.»  Note:  18.  — -  M  Clialier  : 
«  Les  goitres  aberrants.  »  Note  :  15.  . —  M.  Rives  :  «  Les 
biloculations  de  l’estomac.»  Note  :  17. 

Séance  du  6  juin.  —  M.  Alglave  :  «  Des  kystes  du  sein». 
Note  :  19.  M.  Étienne  :  «  Traitement  chirurgical  des 
ictères.»  Note:  17. 

Epreuve  clinique.  —  Séances  du  6  juin.  —  MM.  Rabère, 
14  ;  Étienne,  17  ;  Gorse,  14  ;  Mathieu,  18. 

Séance  du  9  juin.  —  MM.  Mocquot,  17  ;  Kuss,  17,5  ; 
Huverger,  iS  ;  Piquand,  18. 

Séance  du  10  juin.  —  MM.  Duroux,  17  ;  Ducuiug,  17  ; 
Rives,  16;  Desinarets,  18.  —  Chalier,  15;  Alglave,  20; 
Bonnet,  15  ;  Cotte,  18. 

Anatomie  pathologique.  —  Séance  du  ii  juin.  — 
Notes  obtenues  :  MJI.  Gorse,  14';  Alglave,  19  ;  Duvergey, 
ib  ;  Cotte,  19  ;  Ducuiug,  19  ;  |Desmarets,  18  1/2  ;  Ra¬ 
bère,  14  ;  Bonnet,  18  ;  Mocquot,  ig  ;  Étienne,  18  ; 
Kuss,  16  ;  Duroux,  20  ;  Piquand,  16;  Rives,  19;  Mathieu, 
18  ;  Chalier,  19. 

Médecine  opératoire.  — Séance  du  ii  juin  soir.  Notes 
obtenues.  —  MM.  Duroux,  18;  Alglave,  20;  Kuss,  18; 
Rabère,  16;  Desmarets,  20;  Piquand,  19;  Gorse,  16; 
Bonnet,  17  ;  Mathieu,  20  ;  Cotte,  18  ;  Rives,  15  ;  Chalier, 
17  ;  Duvergy,  18  ;  Mocquot,  20;  Ducuing,  16;  Étienne,  17. 

Liste  de  présentation.  Chirurgie  générale.  —  Faculté  de 
Bordeaux  :  M.  Duvergey. 

Facidté  de  Lyon  :  MM.  Cotte,  Duroux. 

Faculté  de  Montpellier.  M.  Étienne. 

Faculté  de  Toulouse  :  M.  Piquand. 

Faculté  de  Paris  :  MM.  Alglave,  Mocquot,  Desmarets. 

Section  d 'obstétrique.  —  Leçon  orale  d’une  heure 
après  quarante-huit  heures  de  préparation  libre.  — ■  Séance 
du  3  juin.  —  M.  Chirié  :  «  Des  échanges  œto-maternels  par 
l’intermédiaire  du  placenta.  »  Note  :  16  1/2.  —  M.  Paucot  : 
«  Des  indications  de  la  dilatation  artificielle  de  l’orifice 
interne  et  des  moyens  de  la  pratiquer.»  Note:  16  1/2. 

Séance  du  4  juin.  —  M.  Le  Lorier  :  «  Influence  sur  le 
foetus  et  le  nourrisson  des  intoxications  professionnelles 
de  la  mère.  »  Note  :  17  1/2.  —  M.  Willette  :  «  De  l’hémor¬ 
ragie  rétro-placentaire.»  Note:  15  1/2. 

Epreuve  clinique.  —  Séance  du  6  juin.  —  MM.  Paucot, 
16  1/2  ;  Sauvage,  18  ;  Le  Lorier,  18  ;  Faugère,  15. 

Sont  proposés  pour  les  Facultés  suivantes  : 

MM.  Sauvage  (Paris),  Le  Lorier  (Lille),  Faugère  (Bor¬ 
deaux). 

Section  d’anatomie  P.vriioEOOiQUE.  —  Leçon  orale 
de  trois  quarts  d’heure.  —  Séance  du  4  juin.  — M.  Clunet  : 
<1  Les  tumeurs  malignes  des  os.»  Note  :  16.  —  M.  Gellé  : 
«  La  syphilis  du  foie.»  Note  :  17  1/2. 

Séance  du  5  juin.  —  M.  Savy  :  «  Les  tumeurs  bénignes 
de  la  mamelle  :  »  Note  :  18.  —  M.  Ameuille  :  «  De  la  sclé¬ 
rose.  »  Note  :  17. 

Epreuve  de  titres.  Séances  du  6  juin. —  MM.  Clunet,  19  ; 
Ameuille, 18;  Gellé  et  Bériel,  19.  Fairise,  18  1/2;  Savy,  19. 

Sont  déclarés  admissibles  aux  épreuves  suivantes  : 

MM.  Ameuille,  Bériel,  Clunet,  Fairise,  Gellé,  Savy. 

Leçon  orale  d’une  heure  après  quarante-huit  heures  de 
préparation  libre.  —  M.  Gellé  :  «  De  la  nécrose.»  Note  :  19. 
M.  Fairise  :  «  Tumeurs  ganglionnaires  primitives.  » 

Note:  i8.  — M.  Savy:  «  Moelle  et  nerfs  dans  le  tabes.  » 
Note  :  20.  — -  M.  Bériel  :  «  Des  pigments  au  point  de  vue 
de  l’histologie  pathologique.»  Note:  20. 


Section  de  pharmacologie.  —  Composition  du 
jury  :  Président  :  M.  Gérard  ;  MM.  Barthc,  Morel, 
Fockeu,  Guiart. 

Séance  du  juin.  —  Leçon  orale  de  trois  quarts  d’heure 
après  trois  heures  de  préparation.  —  M.  Florence  :  «  L’o¬ 
pium  et  ses  alcaloïdes.»  Note  :  17. 

Epreuve  de  titres.  —  Séance  du  10  juin.  —  M.  Florence 

24. 

Section  de  parasitologie.  —  Leçon  orale  d’une  heure 
après  quarante-huit  heures  de  préparation.  —  Séances  du 
4  juin.  —  M.  Gautié:  «Les  champignons  vénéneux.» 
Note:  15.  —  M.  Bruyant:  «Les  poissons  venimeux.» 
Note  :  19.  —  M.  Garin  :  «  Le  polymorphisme  des  cham¬ 
pignons.  Ses  applications  à  la  parasitologie.»  Note  :  18; 

Séances  du  5  juin.  — ■  M.  Thiry  :  «  Les  anthelmin- 
thiques  végétaux.»  Note  :  17.  —  M.  Viguier  :  «  Les  insec¬ 
tes  venimeux.  »  Note  1 1 .  —  M.  J  annin  :  «  Les  discomyces. 
Note  :  12. 

Epreuve  pratique.  —  Séance  du  6  juin.  —  1“  Coloration 
et  détermination  d’une  préparation  de  Balbiana  et  d'une 
préparation  deLeishniauia.  2°  Préparation  et  coloration 
de  sang  d’oiseau  renfermant  un  hématozoaire.  3“  Re¬ 
cherche  d’œufs  dans  les  matières  fécales. 

Sont  proposés  pour  les  Facultés  suivantes  : 

MM.  Bruyant  (Lille),  Garin  (Lyon),  Thiry  (Nancy), 
Janniu  (Bordeaux),  Viguier  (Alger). 

Officiers  de  l’Instruction  publique.  —  M.  le.  D^  Ber- 
liawsky,  médecin  du  consulat  de  France  à  Tétouan 
M.  le  Dr  Brophy,  professeur  à  l’École  de  médecine  Rush 
de  Chicago  :  M.  le  Dr  Delanne,  médecin  à  Bruxelles  ; 
M.  le  Dr  J .  Dimitriadès,  médecin  de  l’hôpital  français  de 
Monastir  ;  M"»  Catherine  Elston,  directrice  de  l’Ecole 
des  gardes-malades  de  l’hôpital  du  Tondu  à  Bordeaux  , 
M.  le  Dr  Gastaneta,  chirurgien  de  la  maison  de  santé  de 
la  Société  française  de  bienfaisance  de  Lima  ;  M.  le 
Dr  Guizy,  médecin  à  Athènes  ;  M.  le  Dr  Hellstrom, 
médecin  de  l’hôpital  de  Stockholm  ;  M.  Hodgson,  pro¬ 
fesseur  à  l’institut  des  sourds-muets  de  Stockholm  ; 
M.  le  Dr  Lafar;  professeur  à  l’Université  de  Vienne  ; 
M.  le  Dr  Lauterbach,  médecin  à  Vienne  ;  M.  le  Dr  Liljen- 
roth,  médecin  de  la  marine  suédoise  ;  M.  Logan,  chirur¬ 
gien  dentiste  à  Versailles  ;  M.  Lucciani,  pharmacien  à 
Tunis  ;  M.  le  Dr  Médin,  médecin  de  l’hôpital  des  enfants 
à  Stockholm  ;  M.  le  Dr  Meyer,  médecin  du  sanatorium 
du  Mont-Blanc,  à  Leysin  ;  M.  le  D’  Nalio,  chirurgien 
du  dispensaire  et  de  l’hôpital  français  de  Monastir  ; 
M.  le  Dr  Pettersson,  directeur  de  l’institut  médical 
de  Stockholm  ;  M.  le  Dr  Ruijsch,  inspecteur  général  du 
service  sanitaire  de  la  Hollande  ;  M.  le  Dr  Thomson, 
membre  de  l’Académie  de  médecine  d’Irlande  ;  M.  le 
Dr  Tilger,  consul  d’Allemagne  à  'Pripoli  de  Barbarie  ; 
M.  Wagner  correspondant  du  muséum  d’histoire  natu¬ 
relle  de  Paris  à  Mistal  ;  M.  Pazo-Icauo  (République 
Argentine)  ;  M.  Durand,  pharmacien  à  Rufisque  (Séné¬ 
gal)  ;  M,  le  Dr  Huillet,  médecin  sanitaire  à  Laokay. 

Officiers  d’ Académie.  —  M.  le  Dr  Amboii,  médecin 
sanitaire  à  Pondichéry  ;  M.  le  Dr  Paul  Aubert,  médecin 
major  des  troupes  coloniales  à  Brazzaville  ;  M.  le  Dr  Chau- 
quet,  secrétaire  de  l’École  de  médecine  de  Hanoï  ; 
M,  le  Dr  Léon  Collin,  médecin-major  des  troupes  colo¬ 
niales  ;  M.  le  Dr  Georgelin,  médecin  principal  de  la 
marine  à  Dakar  ;  M.  le  Dr  Goutier,  médecin  du  dispen¬ 
saire  municipal  de  Dakar  ;  M.  le  Dr  PauHLamy,  médecin- 
major  des  troupes  coloniales  à  la  Côte  d’ivoire  ;  M.  le 
Dr  Monfort,  médecin-major  des  troupes  coloniales, 
directeur  de  l’Institut  Pasteur  de  Brazzaville  ;  M.  le 
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Rasoir  de  sûreté  et  repasseur 


^  automatique 

Lesiie 


Dans  ce  repasseur,  l’organe  aiiûteur  établi  sous  la  forme  d’une  hélice  cylindrique  garnie  de  cuir  agit 
par  un  mouvement  combiné  de  rotation  et  de  translation  sur  le  bord  de  la  lame,  de  sorte  que  l’action  est 
progressive  d’un  bout  à  l’autre  de  cette  dernière  et  que  le  repassage  s’effectue  à  la  façon  du  repassage  à  la  main. 

Il  suffit  de  saisir  l'appareil  par  la  poignée  et  de  le  faire  rouler  sur  une  surface  plane,  table,  marbre,  mur, 
glace,  etc.,  en  lui  imprimant  un  long  mouvement  de  va-et-vient,  la  lame  se  renversant  automatiquement 
chaque  fois  que  la  rotation  de  l’organe  affûteur  change  elle-même  de  sens. 

Cet  appareil  est  le  seul  qui  permette  de  repasser  les  lames  dans  le  sens  du  fil  et  non  à  contre-sens  comme 
tous  les  appareils  soi-disant  automatiques  qui  se  vendent  aujourd’hui. 

N’importe  qui  peut  se  raser  quand  le  rasoir  coupe  bien,  maisjiejaeut^pasJe^^regasse^ 

Repasser  un  rasoir  est  un  art  que  peu  de  personnes  acquièrent. 

Avec  le  repasseur  automatique  Leslie,  Il  n’est  besoin  d’aucun  apprentissage.  Le  tout  est  dans 
le  Spiral.  Il  n’y  a  qu’à  placer  la  lame,  imprimer  un  mouvement  de  va-et-vient  au  repasseur,  et  vous  avez 
immédiatement  un  bon  tranchant,  non  pas  en  certains  endroits,  mais  sur  toute  la  surface. 

Cette  trousse  complète,  la  plus  hygiénique  qui  soit,  spécialement  recommandée  aux  docteurs 

Leslie  Manufacturing  Company,  65,  rue  Réaumur,  PARIS 
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|BENEDICTINE.=s£ 

LES 

lyii,  I 

AOVTHMIP^  Par  le  D'  VAQUEZ 

M  M  Æ  J  i  7  A.  Jl  Professeur  agrcBi  à  1.1  Faculté  de  médecine  de  Paris 

volume  in-8  de  400  pages,  avec  figures.  Cartonné .  15  fr. 

LACTOLAXINE  FYDAU 

CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 

CtirLnrtmxi  i^^^diatement  la  CONSTIPATION  chroniwe  ou 

dUPPr miv  auideiitolle,  lus  Intoxications  gastro-intestinales,  Fermen- 

sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
AuvIAUllI  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  à  3  comprimés  par  jour.  —  2'50  la  bolto  do  36  comprimés. 

Littérature  et  Echantillons  :  LABORATOIRES  BlOLOGIRUES  de  A.PÂRI8 

l.üus  de  Châtaaadun-66,  Rus  Xa/ayeifo,  PARIS. —  ré/épé.  123-65.  ^ 

—  XXX]  X  — 


NOUVELLES  (Suite) 


U'  Paiicot,  médecin  de  l’assistance  médicale  en  Indo¬ 
chine  ;  M.  le  Dr  Paul  Renonlt.  médecin-major  des  troupes 
coloniales  en  ludo-Chine  ;  M.  le  Dr  Sébillean,  médecin 
aide-major  des  troupes  coloniales  ;  M.  le  Dr  Adda  (l'unis)  ; 
M.  le  Dr  Bagenoff  (Moscou)  ;  M.  le  Dr  Bergquist  (Stock¬ 
holm)  ;  MM.  Bidali,  pharmacien  à  Bizerte  ;  Borremans, 
pharmacien  à  Bruxelles  ;  Brunei,  receveur-économe  à 
l'hôpital  civil  français  à  Tunis  ;  M.  le  Dr  Capillery,  médecin- 
major  de  irr  classe  au  4“  régiment  de  zouaves  à  Tunis  ; 
M.  Catouillard,  chef-adjoint  de  laboratoire  à  l’institut 
Pasteur  de  Tunis  ;  M.  le  Dr  Cobos  (Paris)  ;  M.  le  Dr  Dele¬ 
becque  à  'l'ournai  (Belgique)  ;  M.  le  Dr  Eckenstein  à 
Londres  ;  MM.  Pattacioli,  pharmacien  à  'l'unis  ;  M.  le 
Dr  Fernandez  de  Armenteros  (Asnières)  ;  JI.  le  Dr  Géréda 
(Madrid)  ;  M.  le  Dr  Giannelli,  à  Rome  ;  M.  le  Dr  Gomez 
Garcio  à  Burgos  ;  M.  le  Dr  Hadgès,  à  Alexandrie  ;  M.  le 
Dr  Kling,  à  Stockholm  ;  M.  De  Leyris  de  Cainpredon, 
directeur  du  dispensaire  français  à  Mogador  (Maroc)  ; 
M.  le  Dr  Loicq,  chirurgien  des  hôpitaux  à  Bruxelles,; 
M.  le  Dr  Maiirin,  à  Monaco  ;  M.  le  Dr  Muller,  à  Nicosie 
(Chypre)  ;  M.  Xaud,  pharmacien  à  Bizerte  ;  M.  le  Dr  Pappa- 
thanassiou  à  Hodeidah  ('lurquie)  ;  M.  le  Dr  Perrot  à 
Sanchez  (République  Dominicaine)  ;  Mme  Petrel-Ville- 
mier,  directrice  d’établissement  d’appareils  orthopé¬ 
diques  à  Buenos-Aires  ;  M.  le  Dr  Pochoy,  médecin-major 
des  troupes  coloniales  à  Addis-Abbaba  ;  M.  le  Dr  Pon¬ 
celet,  à  Bruxelles  ;  M.  Rochereau,  professeur  et  directeur 
du  musée  d’histoire  naturelle  de  Pamploua  (Colombie)  ; 
M.  le  Dr  Romon,  à  Yalladolid  (Espagne)  ;  M""'  Rosen- 
blatt,  attachée  à  l’institut  Pasteur  à  Paris  ;  M.  le  Dr  Salles 
à  Moscou  :  M.  le  Dr  Scialom,  à  'Tunis  ;  M.  le  Dr  Senèque, 
à  Port-Louis  (Ile  Maurice)  ;  M.  le  Dr  Tecon,  à  Leysin  ; 
M.  le  Dr  'Thollander,  à  Stockholm  ;  M.  'Thoin,  chirurgien- 
denti.ste  à  .Lyon  ;  M.  le  Dr  Thoulon,  .médeciiiTmajor  de 
iriî  classe  des  troupes  coloniales  à  Addis-Abbaba  ; 
M.  Villain,  chimiste  à  Londres. 

Voyage  organisé  par  Paris  Médical  pour  ics  congres- 
sites  se  rendant  au  congres  de  médecine  de  Londres.  — 
Sur  la  demande  de  plusieurs  abonnés,  nous  avons  décidé 
d’organiser  un  voyage  à  forfait  (transport  et  frais  d’hôtel) 
pour  nos  abonnés  qui  voudraient  se  rendre  à  Londres  au 
congrès  et  visiter  au  retour  l’exposition  de  Gand,  sous 
réserve  d’un  groupe  minimum  de  30  adhérents. 

Nous  avons  pris  nos  dispositions  pour  assurer  à  nos 
abonnés  un  voyage  bien  organisé,  voyage  en  P'’  classe, 
séjours  dans  des  hôtels  de  premier  ordre  tant  à  Londres 
qu’à  Gand. 

Nous  n’avons  prévu  à  Londres  aucune  excursion  aux 
environs,  laissant  chacun  libre  de  suivre  les  séances,  les 
excursions  organisées  par  le  congrès.  Toutefois  un  agent 


interprète  sera  constamment  à  la  disposition  de  nos  adhé¬ 
rents  pour  tous  renseignements  et  pour  l’organisation  hcr.s 
tarif  de  toute  promenade  que  l’on  pourrait  désirer  : 

^'oici  le  iirogramme  : 

Mardi  août.  —  Départ  de  Paris,  gare  du  Nord 
'9  h.  55  par  Calais-Douvres. 

Arrivée  à  Londres  (Charing  Cross)  à  5.  h  10. 

Mercredi  6  août  au  mardi  \2a01U.  —  Séjour  à  Londres. 

Mercredi  1 3  aoiil.  —  Départ  de  Londres  à  9  heures  du 
matin  par  Douvres.  Arrivée  à  Ostende  à  15  heures  1/2. 
Promenade  à  Ostende  et  dîner.  Départ  à  20  h.  47  pour 
Bruges. 

Arrivée  à  Bruges  pour  coucher  à  21  h.  07. 

Jeudi  14  août.  —  Séjour  à  Bruges. 

Vendredi  15  août.  —  Départ  de  Bruges  à  9  h.  i.S  du 
matin.  Arrivée  à  Gand  à  9  p.  57  matin.  Séjour  à  Gand. 

Samedi  16  août.  —  Séjour  à  Gand.  Visite  de  l’exposition. 

Dimanche  17  août.  ~  Départ  de  Gand  à  1 1  heures  du 
matin.  Arrivée  à  Paris  à  17  h.  10.  Le  premier  repas  sera 
le  dîner  à  Londres  le  mardi  5  août  ;  le  dernier  sera  le 
déjuner  à  Gand,  le  dimanche  17  août. 

PRI.X  .a.  FORF.AIT  ex  in‘  CI.ASSE  ET  D.AXS  DES  HOTELS  DE 
P'"'  ORDRE  :  420  FRANCS,  comprenant  :  i"  le  transport  en 
!'<■  classe  (chemin  de  fer  et  bateau)  au  départ  de  Paris, 
par  Calais,  Douvres,  Londres,  Douvres,  Ostende,  Bruges 
Gand,  Lille  et  retour  à  Paris  (places  réservées  dans  "les 
trains). 

2»  Le  logement  et  la  nourriture  dans  les  hôtels  de  tout 
premier  ordre  comprenant  le  .petit  déjeuner,  le  déjeuner 
à  la  fourchette,  le  dîner,  chambre,  éclairage,  service. 

3“  Le  transport  des  gares  aux  hôtels  et  vice  versa  à 
l’arrivée  et  au  départ. 

4“  Les  pourboires  dans  les  hôtels,  aux  porteurs,  aux 
.coQhers,«t;les;eutrées:à!l’exposition  de  Gand. 

5“  Les  services  d’un  agent  interprète  spécial  chargé 
d  assurer  les  services  et  la  bonne  uiar(9ie  de  l’excursion. 

Inscriptions.  —  Nous  prions  ceux  de  nos  abonnés  qui 
voudraient  participer  à  notre  voyage  organisé  de  s’inscrire 
dès  que  possible  car  il  est  urgent  de  retenir  au  plus  tôt  les 
.logements  à  Londres  et  à  Gand.  Plus  vite  nous  aurons  les 
adhésions,  mieux  le  voyage  sera  organisé. 

Le  dernier  délai  d’inscriplion  est  le  5  juillet.  —  On 
est  prié  d’envoyer  cinquante  francs  en  s’inscrivant  et 
le  solde,  soit  Trois  cent  soixante-dix  francs  au  plus 
tard  le  5  JUILLET.  • 

Bien  entendu,  le  voyage  n’ayaiit  lieu  que  s’il  y  a  au 
minimum  30  adhérents,  les  50  francs  versés  à  l’inscription 
seront  remboursés  si  le  5  juillet  il  n’y  a  pas  le  nombre 
d’adhérents  nécessaire. 


LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DE  MÉDECIN  DES  HÔPITAUX.  - 

Consultation  écrite.  —  Séance  du 
4juin  1913. —  MM.  Boidiii,  20  ;  Weil, 
18  ;  Ramond,  18  ;  Balthazard,  19. 

Séance  du  6  juin.  —  MM.  Cour- 
coux,  20  ;  Poix,  19  ;  Sézary,  18  1/2  ; 
Vincent,  20. 

.  Séance  du  9  juin.  —  JI.  Pail¬ 
lard.  2\.brami  et  Harvier,  18  ;  Lae- 
derich,  19. 

Concours  de  pharmacien  de 

DISPENSAIRE.  —  Le  jury  est  défini¬ 
tivement  composé  de  MM.  André, 


Dhers,  Duverger,  Houssaye  et  Gail¬ 
lard. 

Concours  de  l’Assistance  médicale 
à'domicile.  —  Epreuve  clinique.  — • 
Séance  du  3  juin.  —  M"'<-‘  Bruuiii- 
ghaus,  15  -f  7  =  22  ;  MM.  Garnier, 
10  -f  4  =  14  ;  Wallimaun,  17  -f  6 
=  23. 

Séance  du  7  juin.  —  MM.  Petit. 
9  +  5  =  14  ;  Renault,  9  -j-  5  =  14  ; 
Rouyé,  14  4-  7  =  21. 

Séance  du  10  juin.  —  MM.  Pé¬ 
nard,  104-7  =  17  ;  Peloux,  13-1-7 
=  20  ;  Kahn,  124-5  =  17. 


Hôpitaux  de  Saint-Étienne.  — 
Un  concours  public  pour  la  noiui- 
uatioii  d’un  accoucheur  aux  hos¬ 
pices  civils  de  Saint-Etienne  sera 
ouvert  à  l’Hôtel-Dieu  de  Lyon  le 
lundi  I"  décembre  1913. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres- 
•ser  au  secrétariat  des  hospices,  rue 
de  la  fiadouillère,  à  Saint-Etieime. 

Faculté  de  médecine  de  Touiouse 
—  Le  lundi  23  juin  s’ouvrira  un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de  cli¬ 
nique  infantile  à  la  Faculté  de  méde- 
cide  de  Toulouse. 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 
Tous  cas  Dolames  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils 


Traité  clinique  et  médico-légal 
des  troubles  psychiques  et 
névrosiques  post-traumati¬ 
ques,  par  le  D'  R.  Benon.  i  vol. 
in-S  de  456  pages,  cartonné  ; 
:o  francs  (G.  Steinheil,  édit.,  Paris.) 

Notions  élémentaires  d'éduca¬ 
tion  hygiénique,  par  le  D'  T. 
Laissus.  Br.  in-8  de  55  pages  ; 
I  fr.  (Moutiers,  imprimerie  nou¬ 
velle.) 

Épilepsie  émotionnelle,  par  le 


Dr  Henri  Plournoy.  Br.  gr. 
in-8  de  42  pages  :  1  fr.  50.  {Archives 
de  Physiologie.) 

Universityof  Pennsylvania.  Se- 
venth  Report  of  the  Henry 
Phipps  Institute  i  vol.  gr.  in-8 
avec  figures  en  planches  :  5  fr. 
(Philadelphie.) 

Traitement  des  maladies  du 
foie  et  des  maladies  du  pan¬ 
créas,  par  le  professeur  J.  VIRES. 
I  vol.  in-i8  de  533  pages.  Cart. 


4  fr.  (Coulet,  édit.,  Montpellier.) 
Cinq  années  d'observations  et 
d'efforts  d'un  bureau  d'hy¬ 
giène,  par  Henri  Aeeiot. 
Gr.  in-8,  196  pages  avec  plans  : 
3  fr.  (A.  Maloine,  à  Paris.) 
Traitement  de  quelques  tuber¬ 
culoses  chirurgicales,  par  le 
plombage  à  la  mosetig,  par  le 
Dr  Codet-Boisse.  Br.  gr.  in-8, 
36  pages  :  i  fr.  (Association  fran¬ 
çaise  de  chirurgie.) 


BREITEL  &  GORET 

Clientèles  médicales. 

Maisons  de  Santé, 

R.  LANCTIN  Suce' 

^  0  Affaires  para-médicales. 

1,  rue  Dante,  Paris  (V*) 

Spécialités  pharmaceutiques. 

Téléph.  :  836-46 

Concours  sratult  aux  uoouéreurs.  —  Envoi  du  Répertoire  sur  demande. 

POUGUES 


-LESEAUXII 


A  24  0  Kilomètres  de  PARIS --n-aj  et  en  3-  W-R 

1*'  JUIN  3  O  SEPTEMBRe 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPEPTIQUES 
et  elc  toutes  les  ATONIES  et  ASTHÉNIES  orsaniques 
(Estomac.Foic  .Intestins)  DIABÈTE.  ANÉM1E.S0UTTe.graveiie 


C'^DE  POUGUES 
IS.Rue^^uber.  PARIS 


pOS.CUREde  REGIME. CURja 

SPLENDID-  HOTEL  (ler.Ordre)  ^^-—^^ 
Chambres  et  appartements  avec  salles  de  bains 


Lk’Eau  IVlinépale  IMatunelle  Reconstituante  de 

S^^LÉGER  POUGUES  ALICE 

se  trouve  en  vente  partout. 
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LA  VIE  MÉDICALE  (Suite) 


Écoles  de  médecine.  —  Amiens.  — 
M.  JuHien,  docteur  en  médecine,  est 
institué,  pour  une  période  de  9  ans, 
suppléant  des  chaires  d'anatomie  et 
de  physiologie. 

Clermont.  —  Un  concours  s’ou¬ 
vrira,  le  19  novembre  1913,  devant 
la  Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse,  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  d’anatomie  et  de  physio¬ 
logie  à  l’école  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Clermont-Ferrand. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 
concours. 

Marseille.  —  Trois  concours 
s’ouvriront  à  l’École  de  médecine 
de  Marseille  le  i‘'''  juillet,  l’un  pour 
une  place  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale,  un  autre  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  médicale  infantile, 
le  troisième  pour  une  place  de  chef 
adjoint  de  clinique  chirurgicale. 

Le  registre  d’inscription  sera 
clos  le  22  juin. 

M.  Cotte,  suppléant  de  la  chaire 
d’histoire  naturelle,  est  nommé  à 
partir  du  i“r  novembre  1913,  pro¬ 
fesseur  d’histoire  naturelle. 

Un  congé,  du  i‘'''  juin  au  31  décem¬ 
bre  1913,  est  accordé,  sur  sa 
demande,  à  M.  Treille,  professeur 
de  clinique  des  maladies  exotiques. 

M.  Audibert,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  médi¬ 
cales,  est  chargé,  du  i"  juin  au  31  dé¬ 
cembre  1913  (durée  du  congé  de 
M.  Treille),  d’un  cours  de  clinique 
des  maladies  exotiques. 

Poitiers.  —  Un  concours  s’ou¬ 
vrira,  le  27  novembre  1913,  devant 
la  Faculté  de  médecine  de.Bordeaux, 
pour  l’emploi  de  suppléant  de  la 
chaire  d’histoire  naturelle  à  l’école 
de  médecine  et  de  pharmacie  de 
l’université  de  Poitiers. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 

Tours.  —  Un  concours  s’ouvrira 
le  10  novembre  1913  devant  l’École 
supérieure  de  pharmacie  de  l’Uni¬ 
versité  de  Paris,  pour  un  emploi 
de  suppléant  de  la  chaire  d’histoire 
rnatuelle  à  l’École  de  médecine  e^ 
de  pharmacie  de  Tours. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 
coneours. 

Rennes.  —  Un  congé  du  i"  no¬ 
vembre  au  31  décembre  1913  est 
accordé  sur  sa  demande  à  M.  Ber- 
theux,  professeur  de  clinique  médi- 

M.  Le  Daniany,  professeur  d’hy¬ 
giène  et  de  médecine  légale,  est 
autorisé  à  faire,  aux  lieux  et  place 


de  son  enseignement,  un  cours  de 
clinique  médicale,  du  i'^''  novembre 
au  31  décembre  1913  (durée  du 
congé  de  M.  Bertheux. 

Nantes.  —  Après  concours, 
M.  Marcel  Leinherger,  interne  des 
hôpitaux,  est  nommé  préparateur 
d’histologie  et  d’anatomie  patholo¬ 
gique. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  ■ —  Con¬ 
cours  DE  LA  miîdaillE  D’or.  —  Ce 
concours  a  lieu  dans  la  seconde 
quinzaine  de  juillet.  Les  candidats 
doivent  se  faire  irscrire  au  secré- 
tairat  des  hospices,  cours  d’.41bret, 
91,  avant  le  15  juin. 

Les  juges  titulaires  sont  :  MM. 
Mongour,  Auché,  Bégouin,  Villar, 
Andérodias,  Lagrange,  Mauriac.  Les 
suppléants  sont  ;  MM.  Duniur,  Mous- 
sous,  Venot,  Verdelet,  Lefour,  Ca- 
bannes,  Lefèvre. 

Concours  pour  les  emplois  de 
professeurs  des  Écoles  de  médecine 
navale.  —  Les  concours  annoncés 
pour  cinq  emplois  de  professeurs 
dans  les  écoles  de  médecine  navale 
sont  reportés  aux  dates  suivantes  : 

A  Rochefort,  les  29  et  30  sep- 
temble  1913. 

A  Toulon,  les  6  et  7  octobre  1913. 

Hôpital  d’Aix  en  Provence.  — 
Un  concours  pour  une  place  d’in¬ 
terne  aura  lieu  le  25  juin.  Le  registre 
d’inscription  sera  clos  le  iS  juin. 

Hôpitaux  de  Lille.  — •  Un  concours 
pour  la  nomination  de  35  externes 
des  hôpitaux  aura  lieu  le  30  juin  à 
8  heures  du  matin  à  l’hôpital  de 
la  Charité  à  Lille. 

Les  inscriptions  sont  reçues  jus¬ 
qu’au  mardi  24  juin,  à  5  heures  du 
soir  à  l’administration  des  hospices, 
41,  rue  de  la  Barre. 

Hôpital  de  Tunis.  —  Un  concours 
de  chirurgien-accoucheur  à  l’hôpital 
civil  de  Tunis  sera  ouvert  à  la 
Faculté  de  médecme  de  Paris  le 
23  juin  à  9  heures  du  matin. 

Asile  départemental  d’aliénés  du 
Loiret.  —  Deux  postes  d’interne  en 
médecine  sont  créés  à  l’asile  dépar¬ 
temental  d’aliénés  du  Loiret.  Trai¬ 
tement  :  900  francs  en  argent  et  les 
avantages  en  nature  ordinaires  (lo¬ 
gement,  nourriture,  chauffage,  éclai¬ 
rage,  blanchissage).  Conditions  : 
avoir  passé  le  quatrième  examen  de 
doetorat  (Thérapeutique).  Un  sup¬ 
plément  de  traitement  de  200  francs 
est  attribué  aux  internes  pourvus  du 
diplôme  de  docteur  en  médecme,  et 
une  augmentation  pouvant  attein¬ 
dre  400  francs  est  prévue  pour  tra¬ 
vaux  de  laboratoire.  ' 

Pour  renseignements  complémen¬ 
taires  et  pièces  à  fournir,  s’adresser 


à  M.  le  Dr  Rayneau,  directeur  mé¬ 
decin,  I,  rue  Porte-Madeleine,  Or-' 

Monument  élevé  à  la  mémoire 
du  professeur  Charpy.  —  Le  D'  V.- 
A.  Charpy,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  l’Université  de  Tou¬ 
louse,  chevalier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  est  mort  le  22  juillet  1911, 
emporté  presque  soudainement  et 
en  plein  travail  par  un  mal  impla- 

Ce  maître  regretté  fut  l’un 
des  savants  qui  font  honneur  à  la 
France.  Son  œuvre  scientifique  est 
considérable  et  de  haute  valeur. 

A  ce  maître  et  à  ce  savant,  dont 
la  vie  fut  toute  de  sacrifice  à  l’ensei¬ 
gnement  et  à  la  science,  eoninie  elle 
fut  toute  de  désintéressement  et 
d’honneur,  un  certain  nombre  de  ses 
collègues,  de  ses  disciples  et  de  ses 
amis  voudraient  que  l’on  rendît 
l’hommage  qui  lui  est  bien  dû.  Ils 
ont  pensé  qu’en  faisant  appel  à  tous 
ceux  qui  l’ont  connu,  on  pourrait 
lui  élever  un  monument  et  perpé¬ 
tuer  sa  mémoire  dans  cette  Faculté 
même  qu’il  a  illustrée  pendant 
24  ans.  Un  Comité  s’ést  constitué 
pour  accomplir  cette  œuvre  de 
reconnaissance  et  recueillir  les  adhé¬ 
sions.  On  est  prié  de  faire  parvenir 
dès  que  possible,  le  montant  des 
souscriptions. 

Le  Comité  espère  pouvoir  adresser 
à  tout  souscripteur  d’une  somme  de 
20  francs  et  au-dessus  une  plaquette 
eu  bronze  à  l’effigie  du  D’’  Charpy 

Distinctions  honorifiques.  — 
M.  le  Dr  Jules  Bongrand  (de  Paris) 
est  nommé  officier  du  Nichan  Ifti- 

Cours  d’éducation  physique.  — 

Une  conséquence  du  Congrès  d’édu¬ 
cation  physique  qui  a  eu  un  si  grand 
retentissement,  c’est  la  création 
de  différents  côtés  de  cours  d’édu¬ 
cation  physique.  Diverses  stations 
thermales  et  balnéaires  organisent 
des  cours  d’éducation  physique 
pour  la  saison  de  1913. 

A  Ludion,  M.  Buguoii  organise 
au  Casino  un  cours  d’éducation  phy- . 
sique  ;  à  Deauvillc,  notre  collabo¬ 
rateur  le  Dr  Orangée  a  obtenu  de 
l’administration  du  Casino  un  ter¬ 
rain  assez  étendu  où  ou  établit  en 
ce  moment  une  piste,  et  où  il  pourra 
pendant  toute  la  saison  entrepren¬ 
dre  des  cures  d’éducation  phy- 

Nons  apprenons  qu’Évian  se 
préoccupe  également  d’organiser  un 
stand  d’éducation  physique  dont 
la  direction  sera  confiée  à  un  méde- 
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HOTELS  RECOUCIANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Exoebior.  —  i"'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hôtel  on  Grand  Hôtel  i’Aix.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  Guihert  frères  et 
Gaüdin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britannique. — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Eorope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Brbto),  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins- ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 

ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B .  SARTueuE  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-téger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Ganter  ets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  dn  Pare,  de  tout  premier  ordre.  200  cliambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 

soigné.  -  VÉDRINE  FRÈRES. 


Bax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club,  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 


Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 


Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’im  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Uajestio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  cliambtes. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 


Giger’s  Hôtel  Waldhaus.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  1“'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aletti,  Directeur.) 
Hôtel  Majestic.  (Aleiti  Directeur.) 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUEb 

◄  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L’ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  des  deux  sexes  ^ 

4  Fondé  en  1882  par  le  D'  BOURNEVILLE.— médecin  en  œbf  :  D'  G.  PAUL-BONCOUR,  ancien  f 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adreiier  Vitry-snr-Salne,  près  Parii,  22,  rat  Saiai-Anbin.  —  Rstics  illistrii  ur  dMitdt  ^ 
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VIE  MÉDICALE  (Suite) 


LA 

Le  D''  Guéiiaiix  est  chargé  d’or¬ 
ganiser  mi  cours  d'éducation  phy¬ 
sique  à  Paris-Plage. 

Nous  serons  heureux  de  recevoir 
les  communications  qjie  l’on  vou¬ 
dra  hein  nous  faire  au  sujet  de 
semblables  organisations  dans  d’au¬ 
tres  stations  ;  afin  de  les  porter  à  la 
connaissance  de  nos  lecteurs. 

Prix  Hervieux  à  l’Académie  de 
médecine.  —  La  veuve  du  Dr  Her¬ 
vieux  de  (l’Académie  de  Jlédeciue), 
décédé  il  y  a  six  ans,  a  fait  donation 
d’une  somme  de  loo.ooo  francs,  pour 
être  affectée  à  la  création  de  deux 
bourses  destinées  à  des  étudiants- 
pauvres,  JI"'®  Hervieux  a  légué  le 
buste  de  son  mari  à  l’Académie. 

Prix  de  l’Académie  des  sciences.  — 
Voici  la  liste  des  prix  décernés  der¬ 
nièrement  par  l'Académie  : 

Prix  Danton  (1,500  fr.).  —  Ce 
nouveau  prix  quinquennal,  destiné 
à  récompenser  les  «  travaux  rela¬ 
tifs  aux  phénomènes  radiants», 
est  décerné  à  MM.  Hugène  Bloch  et 
Léon  Bloch. 

Physique.  —  Prix  Hébert 
(1,000  fr.);  —  Le  prix  est  décerné 
à  M.  Swingedauw,  professeur  d’élec¬ 
trotechnique  à  la  Faculté  des 
Sciences  de  l’Université  de  Lille. 

Prix  Henri  de  Parville  (1,500  fr.). 
—  Ce  nouveau  prix  annuel  alternatif 
destiné  à  récompenser  des  travaux 
originaux  de  ph3'sique  ou  de  méca¬ 
nique,  est  attribué  en  1913  aux^ 
travaux  de  physique. 

Le  prix  est  décerné  à  M.  Rothé, 
professeur  à  la  l»'aculté  des  Sciences 
de  Nancy. 

Statistique.  —  Prix  Montyon. 

Un  prix  est  décenié  à  M.  Henri 
Bresson  pour  ses  travaux  relatifs 
à  la  «  I-Iouille  verte  ». 

Un  prix  est  décerné  à  M.  Albert 
Quiquet,  ancien  élève  de  l’École  nor¬ 
male  supérieure,  vice-président  de 


l’Institut  des  actuaires  français, 
pour  l’ensemble  de  ses  travaux. 

Une  mention  de  500  francs  est 
accordée  à  M.  Tholon,  médecin- 
major  de  2®  classe  au  64®  régiment 
d’infanterie  à  Saint-Nazaire,  pour 
.son  «  lîssai  statistique  sur  la  mor¬ 
bidité  atmosphérique  ». 

Chimie.  —  Prix  Jecker  (10,000 fr.). 
—  Ce  prix,  destiné  à  récompenser 
des  travaux  remarquables  de  chimie 
organique,  est  partagé  : 

Un  prix  de  3.000  francs  est 
décerné  à  M.  Léger,  pharmacien  en 
chef  de  l’hôpital  Saint-Louis. 

Un  prix  de  2.500  francs  est 

décerné  à  JI.  Mailhe,  maître  de  con¬ 
férences  à  la  Faculté  des  Sciences 
de  Toulouse. 

Un  prix  de  2.500  francs  est  décerné 
à  M.  Aniand  Valeur,  professeur 

agrégé  à  l’École  supérieure  de  phar¬ 
macie,  à  Paris. 

Un  prix  de  2.000  francs  est 

décerné  à  M.  Fernand  Bodroux, 

professeur  à  la  Faculté  des  Sciences 
de  Poitiers. 

Prix  Berthelot  (500  fr.).  —  Ce 
prix  biennal  est  destiné  à  récom¬ 
penser  des  travaux  de  synthèse 
chimique. 

Le  prix  est  décerné  à  M.  Ernest 
Fourneau. 

Prix  Montyon  (Arts  insalubres). 

Un  prix  de  2,500  francs  est 
décerné  à  MM.  Desgrez  et  Bal- 
thazard,  pour  leurs  travaux  relatifs 
à  la  vie  en  atinosphère  confinée. 

Une  mention  de  1.500  francs  est 
attribuée  à  feu  M.  Henriet  pour  ses 
travaux  sur  les  impuretés  de  l’air 
de  Paris. 

Médailles  des  épidémies.  —  La 
médaille  d’argent  des  épidémies  est 
décernée  à  MM.  les  médecins  majors 
Alix,  Périé,  de  Brisson  de  Laroche, 
et  Théobalt. 

Mariage.  —  M.  Ga.ston  Barat, 


étudiant  en  médecine  à  Lille  te 
jjii.-  Thérèse  Mouveaux. 

Nécrologie.  —  Le  D®  Henri 
Gaj’e  (de  Pau).  —  Le  D®  Passerat 
(de  Bourg).  —  M.  Philippe  Camelot, 
père  du  D®  Camelot,  professeur  à 
la  Faculté  catholique  de  Lille.  —  Le 
D®  Lucien  Wormser  (de  Paris) . 

Le  professeur  Antonio  Marro  (de 
Turin),  l’ancien  collaborateur  de 
Lombroso. 

Les  chiens  sanitaires. —  La  France 
M ilitaire  annonce  que  le  ministre 
de  la  Guerre  vient  de  décider  qu'à 
chaque  section  d'infirmiers  seront 
affectés  à  l'avenir  des  chiens  sani- 

La  vente  des  sérums.  —  Un  arrêt 
de  la  Cour  de  Cassation  du  28  juil¬ 
let  19 II  —  qui  avait  ému  le  corps 
médical  —  semblait  restreindre  la 
faculté  de  rechercher  et  d'expéri¬ 
menter  de  nouveaux  sérums. 

A  la  suite  des  vœux  émis  par 
l'académie  de  médecine  et  le  conseil 
supérieur  d’hygiène  M.  L.-L.  Klotz, 
ministre  de  l’Intérieur;  a  préparé 
et  soumis  à  la  signature  du  président 
de  la  République  un  projet  de  loi 
tendant  à  la  modification  de  la  loi 
du  25  avril  1895  relative  à  la  pré¬ 
paration,  à  la  vente  et  à  la  distri¬ 
bution  des  sérums  thérapeutiques. 

Aux  termes  de  ce  projet  les  dispo¬ 
sitions  de  la  loi  de  1 895  sont  inapipli- 
cables  aux  médecins  qui  fout  usage 
des  sérums  thérapeutiques  et  autres 
produits  analogues  en  vue  d’en 
exiiérimen ter  sur  l’homme  l 'innocuité 
et  l’efficacité  à  condition  qu'ils 
demeurent  responsables  des  suites 
du  traitement  par  eux  institué  et 
ne  perçoivent,  à  l’occasion  de  ce 
traitement,  aucune  rémunération. 

Ils  devront  se  pourvoir  de  l'auto¬ 
risation  du  Gouvernement  quand 
ils  voudront  faire  passer  le  produii 
dans  la  pratique  courante. 


Service  de  la  Clinique  médicale 
de  l’Hôtel-Dieu.  —  Professeur  :  M. 
Gilbert.  —  Programme  du  cours 
du  IB  au  2!  Juin  1913. 

Lundi  IB,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D®  Lippmann  :  Sémiologie  des  veines. 
—  De  9  h.  1/3  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  De  ii  h. 
1/2  à  II  h.  3/4  :  D®  Chabrol  :  Présen¬ 
tation  des  pièces  et  des  coupes  de  la 
semaine  précédente. 

Mardi  17,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D®  M.  Villarit  :  Contractures.  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4:  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  n  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  D'  Dnrey  :  Kinésithéra¬ 
pie  dans  les  affections  des  voies  di¬ 
gestives  et  respiratoires. 

Mercredi  18, degh.  à9h.i/2:  D®  Paul 


COURS 

Descomps  :  Traitement  des  œdèmes. 

—  De  9  h.  "1/2  à  10  h.  1/2:  Visite  de 
M.  le  Professeur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  : 
M.  le  professeur  Gilbert  :  Présenta¬ 
tion  de  malades. 

Jeudi  fS,  9  heures.  Consultation 
externe.  —  De  9  fa.  1/2  à  ii  h.  1/4. 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 

—  Il  h.  1/4  àii  h.  3/4-  M.  le  D®  Gri- 
vot  ;  Abcès  des  amygdales.  Phleg¬ 
mon  du  pharynx. 

Vendredi  20,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D®  Herscher  •:  Séméiologie  physique 
du  poumon;  auscultation  —  De 
9  h.  1/2  à  1 1  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  D®  Chabrol  :  Résistance 
globulaire  et  hémolysmes. 

Samedi  21,  de  9  h.  à  9  h.  1/2  ; 


D®  Jomier  :  Examen  fonctionnel  du 
foie  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
10  h.  1/2  ;  Clinique  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbeit  :  Obésité  génitale  par  le 
D®  Ratheiy,  professeur  agrégé. 

Dix  conférences  sur  les  nouvelles 
méthodes  de  diagnostic  et  de  traite¬ 
ment  de  la  syphilis.  (Hôpital 
BroCa).  —  M.  Jeanselme,  médecin 
de  l’hôpital  Broca,  avec  le  concours 
et  la  collaboration  de  MM.  Tixier, 
chef  de  clinique  à  la  Faculté  ;  Séiary, 
ancien  chef  de  clinique  ;  Lian,  hitenie 
médaille  d’or  ;  Paul  Chevallier,  Tou¬ 
raine,  anciens  internes  des  hôpitaux  ; 
A.  Vernes,  chef  du  laboratoire  ;  R.  Ber¬ 
trand,  préparateur  de  chimie;  Marcel 
Bloch,  ancien  interne  des  hôpitaux. 
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Ces  conférences  auront  lieu  au 
laboratoire  de  M.  Jeanselnie,  les 
mardis,  jeudis  et  samedis  à  2  heures. 

Programme.  —  l4  Juin  :  M.  Tourai¬ 
ne.  Biologie  du  tréponème.  Séro-ag- 
glutiuation.  Syphilis  expérimentale. 

/7  Juin,  M.  A.  Vernes.  Ta  réaction 
de  Wassermann. 

i9  Juin.  M.  P.  Chevallier.  Te 
liquide  céphalo-rachidien  aux  pé¬ 
riodes  primaire  et  secondaire. 

2/  Juin.  M.  Marcel  Bloch.  Te 
liquide  céphalo-rachidien  à  la  pé¬ 
riode  tertiaire  et  dans  la  parasyphi- 

24  Juin.  M.  Tian.  Du  diagnostic  et 
du  traitement  de  la  syphilis  viscérale. 

26  Juin.  M.  Tixier.  Du  diagnostic 
et  du  traitement  de  l’hérédo-syphilis. 


COURS  (Suite) 

/•”■  Juiiiet.  M.  R.  Bertrand. 
Recherche  de  l'insuffisance  hépa¬ 
tique  et  rénale.  Du  rythme  de 
l’élimination  de  l’arsenic.  Sa  loca¬ 
lisation  dans  les  viscères. 

3  Juiiiet.  M.  Jeanselnie.  Technique 
des  injections  de  606. 

S  Juiiiet.  M.  Jeanselnie.  Indica¬ 
tions  et  contre-indications  du  606. 
Résultats  obtenus. 

Des  déinonstrations  pratiques  se¬ 
ront  faites  à  la  suite  de  chaque 
conférence. 

Les  médications  nouvelles  basées 
sur  les  recherches  modernes  de 
Pathogénie  et  de  Physiologie  pa¬ 
thologique.  (Clinique  médic.ale  de 
Sainï-Antoine.)  —  Sous  la  direction 
de  M.  le  Pi  A  Chauffard.  MM.  Guy 


Laroche,  Flandin,  Chefs  de  cli¬ 
niques,  Rivet,  ancien  chef  de  cli¬ 
nique  et  MM.  J.  Trolsler  et 
Ronneaux,  chefs  de  laboratoire 
commenceront  ce  cours  de  perfec¬ 
tionnement  le  Lundi  30  Juin,  et 
le  continueront  tous  les  jours  à 
4  h.  1/2. 

Objet  du  cours  ;  Tes  septicémies 
typhiques  et  paratypliiques.  Tes 
dysenteries.  Tes  médications  anti- 
sypliilitiques.  Ta  gonococcie  et  la 
gonococcémie.  Tes  niéniiigites  aiguës 
Tes  ictères.  Tes  anémies.  Tes  insufli- 
sances  glandulaires.  Tes  grands 
syndromes  brightiques.  Indications 
et  technique  de  quelques  méthodes 
de  traitement  physiothérapique. 

Te  droit  à  verser  est  de  100  francs. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


i4  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  directeur-adjoint  du 
service  annexe  d’oto-rhino-laryngo- 
logie  de  l’hôpital  des  Enfants,  à  Bor¬ 
deaux.  S’inscrire  au  secrétariat  des 
hospices,  94,  cours  d’Albret. 

14  Juin.  —  A  16  heures,  clôture  du 
registre  d’inscription  pour  l’Inter¬ 
nat  de  la  Maison  départementale  de 
Nanterre. 

S’inscrire  à  la  préfecture  de  police 
Secrétariat  général.  Personnel,  2, 
quai  du  Marché-Neuf. 

15  Juin.  —  A  Bordeaux,  clôture 
des  inscriptions  pour  le  concours 
de  inédailie  d’or  des  hôpitaux  de 
Bordeaux. 

16  Juin.  —  A  Montpellier,  ouverture 
du  concours  pour  une  place  de  mé¬ 
decin  des  hôpitaux  d’Avignon. 

16  Juin.  —  A  10  h.  1/2  à  l’hospice 
de  la  Salpêtrière,  conférence  du 
Dr  Thermitte  :  les  névrites. 

i6  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde- 
decine  de  Paris,  ouverture  d’une 
session  d’examen  pour  la  validation 
de  stage  dentaire  et  pour  le  premier 
des  examens  de  fin  d’année  pour 
le  titre  de  chirurgien-dentiste. 

18  Juin.  —  A  20  h.  1/2,  à  l’amphi¬ 
théâtre  de  physique  de  la  Faculté  de 
médecine,  conférence  de  la  Tigue 
française  pour  l’hygiène  scolaire, 
M.  Bougier  :  Évolution  de  la  gym¬ 
nastique  (histoire  et  critique). 

18  Juin.  ■ —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  une  place  d’in¬ 
terne  à  l’hôpital  d’Aix  eu  Provence. 


18  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  une  place  de  chef 
de  clinique  ophtalmologique  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Bordeaux 
et  pour  une  place  de  chef  de  clinique 
d’accouchements. 

19  Juin.  —  A  Berlin,  ouverture 
d’un  cours  d'Enseignement  médi¬ 
cal  complémentaire. 

1 9  Juin,  — A  l’asile  Sainte  Anne,  à 
9  heures  1/2  séance  de  la  Société  de 
psychiatrie. 

20  Juin.  —  Clôture  du  registre 
pour  les  concours,  pour  les  places 
de  chef  de  clinique  des  maladies 
des  enfants  et  de  chef  de  clinique 
médicale  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier.  (S’inscrire  au  secré¬ 
tariat  de  la  Faculté). 

22  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  les  concours  de 
clinicat  médical,  chirurgical  et  médi¬ 
cal  infantile  à  l’École  de  médecine 
de  Marseille. 

23  Juin.  —  A  10  h.  1/2  à  l’hospice 
de  la  Salpêtrière,  conférence  du 
D’’  G.  Roussy  :  T’acromégalie  et  les 
syndromes  hypophysaires. 

23  Juin.  —  Ouverture  du  con- 
eours  pour  une  place  de  chef  de  cli¬ 
nique  des  maladies  des  enfants  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Mont- 

23  Juin.  —  Ouverture  du  coiieours 
pour  une  place  de  chirurgien  sup¬ 
pléant  des  hôpitaux  de  Nantes. 

23  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique 


infantile  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Toulouse. 

23  Juin.  —  A  Paris,  ouverture  du 
concours  pour  un  emploi  de  chi¬ 
rurgien  aceoucheur  chef  de  service 
à  l’hôpital  civil  de  Tunis. 

24  Juin.  ■ —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  l’admission  de  1 20  élèves  à 
l’école  dn  service  de  santé  militaire. 

24  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  d’ex¬ 
ternat  des  hôpitaux  de  Tille.  S’ins¬ 
crire  à  l’administration  des  hospices, 
41,  rue  de  la  Barre. 

24  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  clôture  du  registre 
de  consignation  pour  le  cinquième 
examen  de  doctorat  (deuxième 

25  Juin.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Montpellier. 

26  Juin.  —  A  Bordeaux,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  ophtalmolo¬ 
gique  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Bordeaux. 

26  Juin.  —  A  Bordeaux  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  d’accouche¬ 
ments  à  la  Faculté  de  médecine. 

27  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chef  de  clinique  chi¬ 
rurgicale  à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Montpellier.  (S’inscrire  au 
secrétariat  de  la  Faculté.) 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  18  juin,  à  une  heure.  —  M.  Croissant.  Recher¬ 
ches  sur  la  dissociation  de  la  sécrétion  biliaire.  (MM.  Gau¬ 
cher,  président  ;  Weiss,  Tetulle  et  Téoii'  Bernard).  — . 
M.  Tierce.  T’évolution  physique  de  l’enfant  et  de  l’ado¬ 
lescent  par  la  gymnastique  et  les  sports.  (MM.  Weiss, 
président  ;  Gaucher,  Tetulle  et  Téon  Bernard).  —  M.  Ro¬ 
ques.  Contribution  à  l’étude  des  anévrismes  de  l’aorte. 
(mm.  Tetulle,  président  ;  Gaucher,  Weiss  et  Téon  Ber¬ 
nard).  , — •  M.  Robert.  Étude  sur  le  pneumothorax  arti- 
fidel.  (MM.  Tetulle,  président  ;  Gaucher,  Weiss  et  Téon 
B&nard).  —  M.  Vuii,i,ET.  Ta  sjqjhilis  des  glandes  sali¬ 
vaires.  (MM.  Tetulle,  président  ;  Gaucher,  Weiss  et  Téon 
Bernard).  —  M.  Garnier.  De  l’exentération  de  l’utérus 
appliquée  à  la  cure  des  fibromes  de  cet  organe.  (MM.  Re¬ 
clus,  président  ;  Delbet,  Tegueu  et  Zimmern).  —  M.  Phil- 
BERT.  A.spects  radiographiques  de  syphilis  héréditaire, 
tuberculose  et  ostéomyélite  diaphysaires  des  os  longs  chez 
l’enfant.  (MM.  Delbet,  président  ;  Reclus,  Tegueu  et 
Zimmern).  —  M.  VANNIER.  Contribution  à  l’étude  de  la 
désinfection  par  l’alcool.  (MM.  Delbet,  président  ;  Reclus, 


Tegueu  et  Zimmern).  —  M.  MaciiEEER.  Tes  péritonites 
biliaires  sans  perforation  des  voies  biliaires.  (MM.  Tegueu, 
président  ;  Reclus,  Delbet  et  Zimmern). 

Jeudi  19  juin  à  une  heure.  —  M.  Grabois.  Étude  étio¬ 
logique  des  cas  de  chorée  observés  dans  le  service  de 
M.  le  professeur  Hutinel  (1907-1913)  (MM.  Hutinel,  pré¬ 
sident  ;  Thoinot,  Bar  et  Nobécourt).  —  M.  CiER.  Ta 
forme  asthénique  de  la  paralysie  générale  (MM.  Thoinot, 
président,  Hutinel,  Bar  et  Nobécourt).  ■ — M.  Casedevant, 
De  la  valeur  de  la  méthode  de  Fochier  (Abeès  de  fixation 
dans  l’infection  purpérale.  Étude  clinique)  (MM.  Bar,  pré¬ 
sident,  Hutinel,  Thoinot  et  Nobécourt).  —  M.  Pasïour. 
Étude  sur  les  eaux  minérales  de  la  Provence  (MM.  Chan- 
temesse,  président;  Alb.  Robin.  Richaud  et  Carnot).  — 
M.  Bith.  T'aiiimo-acidurie  (MM.  Alb.  Robin,  président  ; 
Chantemesse,  Richaud  et  Carnot).  —  M.  Pesnel.  Ta 
phlébite  et  les  maladies  de  la  femme  à  Bagnoles-de-l’Orne 
(MM.  Pozzi,  président;  Quénu,  Chevassu  et  Okinczyc). 
M.  M.  Tebësconte.  T’iléus  fonctionnel  (MM.  Quénu,  pré¬ 
sident  ;  Pozzi,  Chevassu  et  Okinczyc). 
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’expéditic 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  abonni  d’un  an  a  droit  ù  ces  primes): 

1»  Un  coffret  de  produits  Innnxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violetie  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  13  fr.  So).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C">,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautei^euille,  Paris. 

6°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  oflert  par  la  maison  Coudra  y,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  J  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum- 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8®  Bons  pour  une  photosraphie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  offerts  parla  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9°  Bons  pour  une  remise  de  35  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  10  p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10®  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféine  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  ig,  rue  Drouot,  à  Paris  {sur  présentation  de  cette  page). 

1 1®  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12®  Bon  de  remboursement  Intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseptauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  ubonné  d'un  un  a  droit  ù  une  seule  de  ces  ZI  primes)  : 

I®  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  oflert  par  l’Uraseptine  Rogler;  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2®  Stylographes  offerts  parleLaltLepelIetier  homogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l'on  désire.  Prime  off'erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  de  Polltzer,  off'erte  par  M.  Lorf.au,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  zo/raacs,  prime  off  erte  par  Les  Arts  graphiques,  2(>,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7®  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Paîetir  25/r.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufaciuring  G®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  /  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  sciing;ue8  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procérf<;6rej'efd),offertparlaSociÉTÉi.LECTRO-lNDUSTRiELLE(maisonA/afAîeM),i  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

12®  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3°  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (itii  choix). 

16»  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  ♦  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  ù  Paris.  Lpr^cision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C“',  Appareils  de 

19°  BonsderemboursementdesIxfrancssurtoutachatdezSfr.  àla  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Pougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C’’  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  ICorbous. 

21»  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée], 

24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  off'ert  par  J.  Poli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  eh  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27“  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  â  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  ofl'erts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Bout,  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

2g"  Formolatcur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  SANiTAtRE 
PARISIEN,  27.  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 
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LIBRES 

L’ASSOCIATION  DES  TRAVAILLEURS 
ANTIALCOOLIQUES 

Nous  avons  reçu  la  lettre  suivante  : 

Monsieur, 

Je  vous  joins  un  appel  ci-contre  de  notre  Association 
et  je  vous  demande  si  toutefois  vous  nous  approuvez 
dans  notre  propagande  de  vouloir  bien  l’insérer  dans 
votre  Revue  si  vous  jugez  qu’il  peut  y  avoir  sa  place.' 

Nous  nous  adressons  à  toutes  les  bonnes  volontés  pour 
nous  faire  connaître,  il  va  de  soi  que  nous  ne  comptons 
pas  faire  de  propagande  dans  vos  milieux,  ce  n’est  pas  là 
notre  but,  nous  avons  bien  trop  à  faire  dans  les  nôtres, 
niais  nous  voulons  nous  faire  connaître  de  tous  et  nous 
demandons  à  tous  ceux  qui  peuvent  nous  aider,  de  le 

Si  vou  pouviez  nous  faire  le  service  de  notre  revue  et 
nous  faire  don  de  quelques  ouvrages  qui  rentrent  dans  la 
catégorie  de  notre  propagande,  nous  vous  en  serions 
reconnaissants,  nous  les  mettrions  dans  notre  salle  de 
lecture. 

Avec  mes  remerciements,  recevez,  monsieur,  mes 
salutations  empressées. 

J.  Montagne. 

A  cette  lettre  était  joint  l’appel  que  voici  : 
ASSOCIATION  DES  'TRAVAIEEEURS  AN'ITAI.COOI.IOUES. 

Siège  Social,  i8,  rue  Fagon,  Paris  XIII«. 

Appel. 

Camarade, 

Au  moment  où  le  problème  de  la  lutte  pour  la  vie 
devient  de  plus  en  plus  ardu,  où  le  prolétariat,  pour 
réaliser  l’idéal  social  auquel  il  aspire,  ne  doit  gaspiller 
aucune  des  forces  dont  il  dispose,  quelques  travailleurs, 
émus  de  la  déperdition  d’énergies  qu’entraîne  l’alcoolisme, 
se  sont  groupés  pour  entamer  la  lutte  contre  le  fléau.  A 
,  quelques-uns  ils  ont  créé  l’Association  des  Travailleurs 
Antialcooliques. 

Lorsque,  dans  toutes  les  classes  de  la  société,  des 
hommes  de  bonne  foi,  des  savants  cherchent  à  résoudre 
le  problème  de  la  régénération  humaine  et  du  bonheur 
universel,  le  prolétariat  peut-il  rester  inactif,  lui  le  plus 
touché  par  le  terrible  mal,  eu  raison  de  ses  mauvaises 
conditions  d’existence? 

De  tous  côtés,  en  effet,  la  déchéance  physique  s’accen¬ 
tue,  et  cela  au  moment  où  la  classe  ouvrière  prend  le 
plus  conscience  de  ses  droits  et  du  grand  rôle  qui  lui 
revient. 

Quel  effort  demander  à  des  cerveaux  dont  toute  la  force 
vive  a  été  annihilée,  on  peut  le  dire,  dès  le  berceau  ! 

Certes  ce  problème  l’un  des  plus  graves  qui  se  posent 
devant  nous,  est  déjà  l’objet  des  préoccupations  de  bien 
des  camarades  mais  ils  sont  disséminés  pour  la  plupart  et 
si  leur  action  s’exerce  sur  ceux  qui  les  entourent  directe¬ 
ment,  elle  ne  rayonne  pas  assez  loin.  Notre  but  est  d’unir 
toutes  les  bonnes  volontés,  dans  chaque  quartier  des 
grandes  villes,  dans  chaque  commune,  nous  voudrions 
voir  bientôt  se  former  une  section  de  notre  Association. 
Notre  rôle,  ici  à  Paris,  serait  de  coordonner  tous  les  efforts, 
de  mettre  en  rapport  les  uns  avec  les  autres,  les  différents 
groupements,  de  procurer  des  conférenciers  aux  organi¬ 
sations  qui  en  auraient  besoin,  ainsi  que  toutes  les  four¬ 
nitures  nécessaires  à  la  constitution  de  ces  groupes  ; 
enfin,  d’entreprendre  dans  tout  le  pays  une  propagande 
méthodique  afin  de  déclarer  à  l’alcoolisme  une  guerre 

Aidez-nous,  Camarade,  dites  si  vous  voulez  joindre 
vos  efforts  aux  nôtres  dans  la  grande  œuvre  que  nous 
entamons.  Fraternellement. 

Le  Trésorier  Le  Secrétaire 

E.  Guibert.  Montagne. 

Adresser  toute  la  correspondance  au  camarade 
Montagne,  secrétaire  et  les  fonds  et  mandats  au  camarade 
E.  Guibert,  trésorier,  i8,  rue  Fagon  XIIF. 


PROPOS 

En  réponse  à  cette  très  heurease  initiative  j’ai  , 
envoyé  ces  quelques  lignes  : 


Camarade, 


Ne  voj'ez,  dans  ccttc  appellation,  aucune  idée 
de  plaisanterie  :  il  existe  des  terrains  nombreux  sur 
lesquels  vous  ne  trouverez,  parmi  les  médecins, 
que  des  Camarades  et  d^s  meilleurs  ;  le  terrain  de  la 
lutte  antialcoolique  en  est  un. 

■Vous  avez  bien  fait  de  vous  adresser  à  nous  ;  dans 
nombre  de  questions  capitales,  la  majorité  des 
médecins  est  avec  vous,  leur  collaboration,  vous  le 
savez  sans  doute,  vous  e.st  aequise  pour  tout  ce  qui 
peut  améliorer  les  conditions  du  travail,  diminuer  le 
surmenage,  introduire  chez  vous  les  jirogrès  de 
l’hygiène,  réglementer  le  travail  des  enfants,  pro¬ 
téger  les  femmes  enceintes,  et  les  mères  etc.,  etc... 

Beaucoup  d’entre  nous  se  sont  consacrés  à  la  lutte 
antialcoolique,  plusieurs  ont  été  pris  de  découra¬ 
gement  devant  l’inutilité  des  efforts  et  l’inertie  de 
nos  représentants  ;  serez- vous  plus  heureux  que  nous? 
Je  le  souhaite.  Peut-être,  avez -vous  des  moj'eiis 
d’action  qui  nous  manquent,  et  peut-être  montrerez- 
vous  «  à  nos  milieux  »  quelque  peu  sceptiques  que 
la  classe  ouvrière  est  capable  de  s’éduquer  sans  le 
secours  de  personne  et  de  s’élever  ellè-même  en 
dignité. 

Soyez  persuadé  que  c’est  :  i“  par  l’action  directe 
sur  vos  camarades  ;  2“  par  la  politique'  que  vous 
réussirez. 

La  question  de  l’alcoolisme  est  en  grande  partie 
une  question  politique.  Supprimez  l’alcoolisme  vous 
supprimez  le  grand  électeur,  le  marchand  de  yiii, 
celui  qui  vous  exploite,  vous  empoisonne,  fait  dégé¬ 
nérer  votre  race,  tient  dans  ses  griffes  mi  grand 
nombre  de  vos  Représentants  et...  s’enricliit. 

Aux  prochaines  élections,  obligez  les  candidats 
à  inscrire  en  tête  de  leurs  affiches  toutes  les  mesures 
antialcooliques,  décidez  surtout  qu’aucune  affaire 
électorale  ne  sera  traitée  chez  le  mastroquet.  Si  vous 
faites  cela,  vous  aurez  fait  un  grand  pas,  vous  aurez 
changé  l’axe  des  élections  et  élevé  le  niveau  moral 
des  électeurs  et  des  élus. 

Puisque  cela  vous  est  agréable,  nous  vous  en¬ 
verrons  notre  J  ournal  ;  nous  vous  demandons  eu 
échange  de  nous  tenir  au  courant  du  nombre  de  vos 
adhérents,  de  vos  moyens  d’action  et  des  résultats 
obtenus. 

Nous  en  instruirons  les  médecins,  nos  abomiés, 
rien  ne  peut  être  plus  intéressant  pour  eux. 

Voyez-vous,  Camarade,  les  idées  communes  ne 
nous  manquent  pas,  il  n’est  pas  mauvais  que  nous 
causions  de  temps  en  temps  ensemble,aussi,  n’opposez 
pas  trop  «nos  milieux»  aux  vôtres,  la  différence 
entre  eux  est  souvent  plus  apparente  que  réelle. 
One  cherchons-nous,  vous  comme  nous  daus  cette 
question  de  l’antialcooli-sme?  Une  amélioration  de 
l’homme,  une  amélioration  de  notre  race,  de  notre 
vieille  et  belle  race  française. 

Nous  avons  tous  intérêt,  croyez-le  bien,  à  ne  pas 
oublier  cette  même  origine  et  à  mettre  en  commun 
ce  qui  peut  nous  re.ster  de  souvenirs,  de  traditions, 
d’aspirations  qui  nous  viennent  de  nos  pères. 

Ce  que  vous  êtes  aujourd’hui,  nos  parents  l’étaient 
liier  et  ce  que  nous  sommes  vos  fils  le  seront  deniaüi. 
Notre  principal  désir  est  qu’ils  fassent  imeux  que 
nous  ;  ce  qu’il  ne  faut  pas,  c’est  que  dans  une  même 
famille  certains  enfants  mettent  le  feu  à  la  maison 
on  la  laissent  brûler  par  les  voisins  sous  le  prétexte 
qu’ils  n’ont  pas  été  .servis  les  premiers  à  table. 

Avec  mes  sentiments  de  bonne  camaraderie. 
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CHRONIQUE 


L'AÉROPLAGE 

Le  veut  était  autrefois  de  la  part  de  nos  aïeux 
l’objet  d’un  culte.  Mais,  comme  toutes  les  forces  de  la 
nature,  riiomme  l’a  d’abord  craint,  puis  il  a  cherché 
à  le  dompter.  Aujourd’hui  nous  l’utilisons  dans  de 
nombreuses  applications  (éoliemies,  girouettes,  cerfs- 
volants,  ballons,  etc.).  Voici  quelques  années  déjà 
les  «  Ice-boats  »  (bateaux  à  glace)  conunençaient  à 
faire  fureur  en  Amérique.  C’étaient  de  grands  traî¬ 
neaux  munis  de  voiles  qui  réalisaient  sur  les  hnmenses 
lacs  d’outre-Atlautique  des  vitesses  fantastiques. 
Des  gens  malins  se  firent  la  réflexion  :  <t  La  voile  du 
bateau  sert  sur  mer,  on  l’utilise  sur  les  étendues 
glacées,  pourquoi  ne  l’adopterait-on  pas  à  un  vélii- 
cule  se  déplaçant  sur  le  sol  ».  Et  c’est  ainsi  que 
reprit  naissance,  il  n’y  a  pas  plus  de  3  ans,  l’aéro- 
plage.  J’ai  dit  «  reprit»  et  c’est  à  dessein  car  si  au 
cours  d’mi  voyage  à  «  I3ruges-la-  Morte  »  vous  avez 
visité  le  musée  Grmithuse  vous  avez  peut-être  re- 
maraué  une  curieuse  gravure.  Elle  représente  au 
bord  de  la  mer  un  grand  chariot  à  voiles  monté  par 
28  personnes.  Simon  Stevm,  dont  Bruges  a  honoré 
la  mémoire  en  lui  élevant  une  statue,  en  était 
l’inventeur  et  transportait  tous  ces  gens  d’un  point 
à  un  autre  des  rivages  de  la  mer  du  Nord  à  la  vitesse 
de  25  kilomètres,  dit  la  légende,  et  ce  à  l’ébahis¬ 
sement  des  gens  de  terre  et  de  mer  peu  habitués  à  de 
pareilles  randonnées  (i).  Ces  derniers  temps,  l’aéro¬ 
plage  s’est  rapidementdéveloppésurlesplagesduNord 
en  France  et  en  Belgique  .sur  les  rivages  du  Pas-de- 
Calais  et  de  la  mer  du  Nord.  Car  comme  son  nom 
l’indique,  l’aéroplage  se  pratique  au  bord  de  la 
mer  ;  c’est  l’aéro  qui  court  sur  les  plages.  Combien 
de  personnes  auraient  pu  rendre  leur  séjour  à  la 
mer  agréable  en  possédant  semblable  macliine. 
Eux  qui  se  morfondaient  autrefois  sous  un  parasol 
auraient  trouvé  trop  courtes  les  quelques  heures 
passées  à  piloter  leur  macliine.  Ce  mot  aéroplage 
est  dur  en  comparaison  de  l’objet  si  .souple,  si  fin 
qu’il  désigne  et  combien  je  lui  préfère  l’appellation 
anglaise  «  land  yacht  »,  yacht  terrestre.  Si  l’aéroplage 
s’est  principalement  dévelopiié  sur  la  côte  Nord 
c’est  que  les  plages  de  ce  côté  sont  réputées  pour 
leurs  vastes  étendues.  Aussi  à  l’heure  actuelle,  ce 
sport  fait  fureur. 

En  Belgique  à  Blankenberghe,  en  France  à  Berck- 
Plage,  pour  ne  citer  que  ces  stations  bahiéaires,  on 
organise  des  courses  qui  remportent  de  grands 
succès. 

Enfin  dans  le  but  de  consacrer  le  nouveau  sport 
le  journal  quotidien  VAéro  oigauise  pour  Is  début 
de  juillet  à  Hardelot,  une  élégante  plage  de  la  ré¬ 
gion  boulonnaise,  un  grand  meeting  mtemational 
d’aéroplages  doté  de  nombreux  prix  et,  ce  qui  ne 
gâte  rien,  d’un  règlement  judicieusement  comoris. 
De  nombreux  engagements  dont  ceux  de  plusieurs 
aviateurs  sont  déjà  parvenus  à  notre  confrère  à 
l’initiative  duquel  nous  adressons  tous  nos  vœux  de 
réussite. 

(i)  Cf.  Dans  l'ouvrage  La  Poste,  par  Gallois,  le  dessin 
d’une  voilure  à  voile  hollandaise  du  xvii»  .siiîcle  (page  108), 
(J.-B.  Baillière  et  fils,  édit,  à  Paris). 


De  nombreux  amateurs,  conquis  par  l’attrait  de 
l’aéroplage,  se  livrent  tout  le  long  de  la  côte'  à  de 
longues  excursions.  11  serait  difficile  de  rêver  un 
endroit  qui  se  prête  mieux  aux  évolutions  des  yachts 
terrestres. 

De  l’embouchure  de  l’Autliie  dans  la  baie  de  la 
vSoimne,  la  plage  se  continue  sans  interruption  jusqu’à 
l’embouchure  de  la  Candie,  au-dessus  du  Touquet, 
c’e.st-à-dire  pendant  environ  25  kilomètres.  Or  dans 
cette  région  il  y  a  toujours  du  vent  et  presque  tou¬ 
jours  «  il  vient  de  mer  »,  c’est-à-dire  perpendiculai¬ 
rement  à  la  plage.  Dans  ces  conditions  il  est  très 
facile  de  louvoyer  et  on  n’a  pas  la  fâcheuse  pers¬ 
pective  de  «  rester  en  carafe  »  une  fois  le  but 
atteint.  On  pourrait  s’imaginer  que  ces  appareils 
sont  difficiles  à  conduire.  11  n’en  e.st  rien  et,  en 
s’entraînant  méthodiquement,  on  a  très  vite  sa 
machine  eu  main.  Peu  à  peu  on  s’habitue  à  sortir 
par  des  vents  de  plus  en  plus  frais  et  on  se  laisse 
bientôt  aller  à  goûter  les  joies  de  la  vitesse.  Car  on 
peut  filer  à  toute  vitesse  avec  l’aéroplage,  et 
M.  lÆuis  Blériot,  l’aviateur  constructeur  bien 
coimu,  a  déjà  réalisé,  un  jour  de  tempête,  il  est  vrai, 
dit  120  à  l’heure.  C’est  même  un  contraste  frap¬ 
pant  que  de  voir  circuler  sur  la  plage  de  Berck, 
à  côté  des  petites  voitures  à  âne  traînant  lés  mala¬ 
des,  ces  légers  yachts  à  roues  savantes  qui  toutes 
voiles  dehors  décrivent  des  courbes. 

^^ers  la  fin  de  septembre  1911  je  me  trouvais  jus¬ 
tement  à  Berck,  de  passage  chez  un  ami  qui, 
enthousiasmé  par  l’attrait  de  ce  nouveau  sport, 
me  demanda  de  lui  construire  une  semblable  ma¬ 
chine.  Ce  ne  fut  pas  une  chose  aussi  aisée  qu’on 
serait  tenté  de  se  l’imaginer.  <<  Un  aéroplage,  mais, 
c’est  une  voile  disposée  sur  un  châssis  à  roues  ; 
on  s’assied,  on  lâche  la  voile  et  vogue  la  galère!  !  !  » 
telle  est  l’opinion  qne  beaucoup  de  gens  se  font  de 
ce  genre  de  véliicule.  Hélas,  coiimie  il  y  a  loin  du 
rêve  à  la  réalité,  c’est  l’étenielle  différence  entre 
voir  et  savoir. 

Au  bout  de  quatre  semaines,  voilà  l’aéroplage  cons¬ 
truit,  mais  cela  ne  marchait  pas.  la  voilure  était 
insuffisante  et  mal  disposée,  de  plus  il  était  très 
difficile  à  diriger.  Je  me  remets  au  travail.  La  voilure 
est  changée,  le  système  de  direction  aussi.  Mais, 
nouveaux  essais  et  nouveaux  déboires.  Cette  fois-ci 
ça  marche:  l’aéroplage  roule  à  des  vitesses  modé¬ 
rées  mais  dans  la  hâte  d’être  prêt  on  s’est  telle¬ 
ment  dépêché  ejue  certaines  pièces  travaillent  d’une 
façon  anormale.  Aussi  on  casse  du  bois  et  pour 
être  arrivé  à  toute  vitesse  dans  un  trou,  le 
châssis  de  l’aéroplage  fut  converti  en  bouts  d’al¬ 
lumettes.  Mais  tous  ces  ennuis  furent  autant  de  le¬ 
çons  pour  les  modèles  construits  dans  la  suite.  Je 
savais  que  pour  cette  partie  de  l’aéroplage  il  fallait 
que  j’emploie  du  bois  de  telle  essence,  et  pour  cette 
partie-là  du  bois  de  telle  autre  essence.  La  position 
de  la  voile  fut  nettement  déterminée  et  à  chacun 
de  ses  déplacements  correspond  aussitôt  une  varia¬ 
tion  de  vitesse.  C’est  grâce  à  cette  mise  au  point 
laborieuse  et  minutieuse  que  j’ai  pu  obtenir  des 
résultats  dignes  d’intérêt.  Avec  un  aéroplage  tjqre  C 
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CHRONIQUE  (Suite) 

en  bois  à  deux  places  occupées  et  simplement  mmii  puis  déplus  en  plus  vite,  les  ondulations  produites' 
de  roues  cerclées,  le  6o  à  l'heure  a  été  atteint.  Un  autre  par  les  vagues  de  la  mer  que  vous  sentiez  tout  à 
appareil  absolmnent  identique  a  enunené  à  55  à  l’heure  sont  maintenant  imperceptibles,  vous  voyez 

l’heure  trois  passagers  représentant  un  poids  de  les  roues  tourner  à  toute  vitesse,  l’air  vous  frappe 

225  kilogrammes.  Ce  ne  sont  là,  bien  entendu,  que  violemment  le  visage  tandis  qu’au  dessus  de  vos 

des  faits  pris  au  hasard,  car  vous  ne  vous  attendez  têtes  la  voile  étend  sa  vaste  surface  blanche  qui  se 

pas  à  ce  que  je  vous  raconte  par  le  menu  les  détache  sur  l’azur  du  ciel.  D’un  côté  ce  sont  les 

différentes  sorties  de  mes  appareils  pilotés  par  dunes  toutes  blanches  où  ça  et  là  quelques  oyats 

moi  ou  par  mes  amis.  S’il  le  fallait,  je  crois  bien  forment  une  tache  verte,  de  l’autre  c’est  la  mer  d’une 

que  Paris  Médical  serait  absorbé  par  la  chronique  uniforme  couleur  d’émeraude  et  où  ça  et  là  le  blanc 
scientifique.  moutomiement  des  vagues  met  une  note  de  gaieté. 

Ces  sorties  furent  effectuées  par  temps  cahue  \’ous  filez  toujours  plus  vite  et  l’impression 
et  l’aéroplage  put  décrire  des  huit.  Au  cours  de  ces  que  vous  ressentez  est  indéfinissable  à  cause  de  sa 

essais  je  suis  arrivé  à  mettre  au  point plusieirrs  types  complexité  :  vous  êtes  bercé  dans  une  griserie  de 

d’aéroplages  qui  ne  présentaient  entre  eux  que  des  vitesse  où  vous  ne  sentez  ni  les  cahotements  de  l’auto 

modifications  de  détail.  ni  les  ballottements  de  la  barque.  \’ous  dites  à  votre 

Construits  tantôt  en  hickory,  en  frêne  ou  en  pilote  de  vous  arrêter.  Il  laisse  aller  la  voile  et 
châtaignier,  tantôt  en  métal  {tubes  d’acier  ou  tôle  présente  la  machine  dans  l’axe  du  vent  tandis  qu’il 
emboutie)  met  le  frein, 

montés  sur 
3  ou  4  roues, 
gréés  parfois 
avec  un  foc, 
je  me  suis 
efforcé  de 
satisfaire 
tous  les  dési- 
derata  sans 
oublier  na¬ 
turellement 
la  sécurité,  le 
confortable 
et  la  mania¬ 
bilité. 

Sur  les 
photogra¬ 
phies  vous 

voyez  mi  Un  .aCropKige  prêt  à  fonctionner.  rez-vous, 

aéroplage  n’est  à  la 

en  bois  type  C  dont  les  deux  principales  qualités  portée  que  des  privilégiés  de  la  fortune.  Détrompez- 
sont  la  solidité  et  le  bon  marché.  Deux  longerons  vous.  On  peut  avoir  des  aêroplages  depuis  390  fr. , 
de  4"'50  en  bois  «  travaillant  sur  champs  »  suppor-  c’est-à-dire  le  prix  d’une  bicyclette  ou  .si  vous  prê¬ 
tent  le  banc  des  passagers  et  reposent  d’une  part  férez  d’un  tandem.  Voilà  certes  un  nouveau  véhicule 
sur  la  fourche  de  direction  et  d’autre  part  sur  le  à  la  portée  de  toutes  les  bourses, 
cadre  A  V.  Celui  -ci  est  en  bois  et  supporte  le  mât  Je  m’en  voudrais  de  terminer  cette  causerie  sans 
et  les  2  roues  A  vous  présenter  celui  qui  a  tant  fait  pour  le  déve- 

Vous  me  permettrez  de  vous  raconter  une  loppement  de  ce  sport  en  France  :  M.  Albert 
promenade  en  aéroplage.  L’aéroplage  est  monté,  on  Cazin,  un  artiste  peintre  bien  connu,  qui,  il  y  a 
dispose  la  mâture,  la  voile  et  les  cordages,  puis  on  trois  ans,  pendant  une  de  ses  villégiatures  à 
amène  l’appareil  sur  la  plage  à  un  endroit  où  le  Equilhen,  eut  l’idée  de  l’aéroplage  et  commença 
sable  humide  permettra  un  départ  facile.  On  a  ses  essais. 

eu  soin  de  le  placer  face  au  vent  de  façon  à  ce  que,  J  ’ai  eu  le  plaisir  de  faire  sa  connaissance  au 
une  fois  la  voile  hissée,  celle-ci  viemie  se  placer  mois  d’août  à  Berck,  et  il  a  été  assez  bienveillant 
dans  l’axe  du  vent  et  n’entraîne  pas  l’aéroplage,  pour  me  domier  de  précieux  conseils.  Si  j’ai  pu  dans 
Vous  prenez  place  à  bord,  vous  vous  as.seyez  à  ces  quelques  lignes  vous  donner  une  idée  du  charme 
côté  du  pilote  ou  devant  lui  (cela  dépend  des  et  de  l’mtérêt  de  ce  nouveau  sport,  c’est  à  lui  le 
modèles).  Des  gens  bienveillants  poussent  l’aéro-  vrai  «  père  de  l’aéroplage  »  que  vous  adresserez  en 
plage  et  le  pilote  manoeuvre  la  direction  et  la  voile  même  temps  que  moi  par  la  pensée,  l’hommage 
p)our  que  la  voile  se  présente  perpendiculairement  de  votre  admiration, 
au  vent. 

Alors  vous  vous  sentez  rouler  doucement  d’abord,  Roger  Couturier, 
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LA  MÉDECINE  DANS  L’ART 


LES  TABLEAUX  MÉDICAUX  on  en  remarque  un,  sur  l’esquisse,  qui  tend  une 

A  L’EXPOSITION  DAVID  espècedesceptre.  Mais  sur  la  toile,  retirant  ce  hochet 

des  mains  du  Perse,  l’artiste  a  tendu  ces  mains,  vides 
I/’Bxposition  David,  ouverte  hier  encore  au  Petit-  et  ouvertes,  vers  le  prince  de  la  médecine  dans  un 
Palais  offrait  à  l’ admiration  ou  à  la  critique  du  public  geste  singulièrement  plus  éloquent,  où  se  confondent 
tout  un  ensanble  d’œxivres  dont  l’inspiration  accuse  menaces  et  ijrières. 

la  réforme  réalisée  par  le  maître  révolutionnaire.  A  gauche,  lui  spectateur  consterné  au  refus  de  son 
Quelques-imes  de  ces  oeuvres  ont  mi  caractère  nette-  maître,  fixe,  les  yeux  démesurément  ouverts,  l’or 

ment  médical.  C’est,  en  première  ligne,  le  fameux  ta-  répandu  sur  le  sol.  Dans  sa  première  idée  sans  doute 

h\&a.\\  à: Hippocrate  refusant  les  présents  û' Artaxerxès,  Girodet  avait  rejeté  en  arrière  le  torse  de  ce  per- 

(n®  137).  Oui  ne  connaît  cette  légendaire  compo-  sonnage  dans  un  mouvement  de  profonde  surpri¬ 

se  ;  dans  l’œuvre 
finie,  au  contrai¬ 
re,  il  l’a  projeté 
en  avant  pour 
accmser  l’avidité 
qu’excite  en  lui 
ce  spectacle. 

Le  maître  ne 
pensa  qu’assez 
tard  à  se  placer 
lui-même  dans 
la  scène  :  le  fin 
profil  qu’on- 
'  aperçoit  à  gauche 
sur  la  toile  —  et 
qui  est  le  .sien  — 
ne  figure  pas 
dans  notre  étude. 

Quant  au  sujet 
de  sculpture  dé¬ 
corative  —  Hip- 


desmains  mêmes  Esqui.ssc  originale  exécutée  par  Gii 

de  l’artiste,  rem-  refusant  les  prest 

plissant  les  volontés  de  son  bien-aimé  tuteur. 

Tout  a  été  dit  sur  les  défauts  comme  sur  les  qua¬ 
lités  de  cette  toile  célèbre  ijopularisée  jtar  le  burin  de 
Massard  et  nous-même  en  avons  déjà  donné  une 
étude  complète  (i). 

Aujourd’hui,  ce  que  nous  désirons  offrir  d’inédit  au 
public,  c’e.st  la  petite  esquisse  originale  exécutée 
par  Girodet  pour  son  tableau.  Nous  l’avions  récem¬ 
ment  découverte  à  la  bibliothèque  de  l’École  des 
Beaux-Arts  quand  le  Conservateur  de  cet  mtére.ssant 
dépôt,  M.  Lavallée,  la  signalait  ahnablement  à  notre 
attention  :  nous  l’en  remercions  néamnoins  bien 
vivement. 

L’e.squisse  à  la  mine  de  plomb,  sur  papier  blanc 
de  fonnat  in-.)  est  mise  au  carreau.  Si  elle  paraît, 
dans  son  ensemble,  as.sez  semblable  à  la  ijeinture, 
on  distingue,  dans  les  personnages  et  dans  les 
décors,  de  curieuses  variantes.  Ainsi,  dans  l’œuvre 
définitive,  le  héros  de  la  scène  repoussant  avec 
dédam  l’or  et  les  présents  qu’on  étale  à  .ses  pieds, 
a  pris  une  attitude  plus  volontaire  :  sa  jambe  — 
couverte,  dans  l’esquisse  —  a  été  dénudée  pour  lui 


Ddet  pour  son  tableau  d'Hippocrate  pocrate  et  Ilvgie 

nts  d'.Vrtaxcrcès.  ^ 

sur  un  trône  —  l’artiste  a  .senti,  en  maniant 
le  pinceau,  qu’il  en  avait  exagéré  l’impor¬ 
tance,  et  il  a  réduit,  en  l’éloignant,  ce  groupe 
symbolique.  Enfin,  une  porte  monumentale, 
lîriniitivement  indiquée  à  droite,  lui  a  paru 
—  comme  à  nous  —  sans  intérêt  pour  le  fond  de 
son  tableau. 

Telle  est  cette  esquisse  qui  a  servi  de  modèle  à  une 
peinture  connue  de  tout  le  monde  médical  et  que  la 
Faculté  de  Paris  est  heureuse  de  pos.séder,  autant 
en  souvenir  d’un  de  ses  anciens  membres  qife  pour 
avoir  été  choisie  comme  dépositaire  d’im  ouvrage 
célébrant  le  plus  bel  exemple  de  dévouement  du 
Médecin  à  sa  Patrie  (2). 

Un  autre  sujet  d’mi  caractère  non  moins  médical 
et  presque  aussi  classique  c’est  ;  Erasistrate  décou¬ 
vrant  la  maladie  d’Antiochus  dans  son  amour  pour 
Stratonice.  Il  a  d’ailleurs  tenté  trois  des  artistes  repré¬ 
sentés  à  cette  exposition  :  David,  Guillemot  et 
Ingres. 

On  connaît  l’histoire.  I.e  médecin  Erasistrate,  qui 
vivait  à  la  cour  du  roi  de  Syrie,  Séleucus  Nicator, 


laisser  toute  son  expression.  Panni  les  émissaires,  .  ,  ,,,  , 

‘  (2)  liappclons  que  ce  sujet  a  été  traite  par  Lugéue  Delacroix 

(i)  Voy.  Les  Collections  artistiques  de  la  Faculté  de  médecine  dans  sa  décoration  de  la  Bibliothèque  du  ralais-Bourbon  ; 

de  Paris.  Inventaire  raisonné  par  NoÉ  I.egrand,  publié  par  les  5»  Coupole  ;  les  Sciences  ;  3“  pendentif.  Kn  dehors  de  ce  i>lafond, 

soins  de  L.  I,axi>ouzy,  doyen.  Paris,  1911,  in-4,  100  pl.  Delacroix  a  traité  encore  une  fois  ce  sujet  en  tableau. 
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découvrit  que  la  maladie  d’Antioclius,  fils  du  roi, 
était  causée  par  l’amour  que  ce  jeime  prince  ressen¬ 
tait  pour  sa  belle-mère  Stratonice.  Ilrésolutde  sauver 
le  jeune  malade,  mais  comme  la  situation  était  des 
plus  délicate,  il  usa  de  stratagème  :  «  Votre  fils, 
dit-il  à  Séleucus,  est  en  danger  de  mort  parce  qu’il 
est  amoureux  et  qu’un  obstacle  infranchissable  ,1e 
sépare  de  l’objet  de  sa  passion.  —  Quelle  est  donc 
cetle,  femme?  lui  demanda  le  roi.  —  C’est  la  mienne», 


jjeinte.  Le  prince  est  étendu  dans  son  lit,  le  tor.se 
légèrement  relevé  ;  assis  à  son  chevet,  le  médecin 
lui  touche  la  main  et  désigne  du  doigt  Stratonice  cpie 
Séleucus  entraîne  vers  son  fils.  C’e.st  le  dénouement. 

»  L’antique  ne  me  séduira  pas,  disait  le  futur 
peintre  des  Horaces,  à  la  veille  de  son  dèjmrt  pour 
Rome.  Il  manque  d’entrain  et  ne  remue  pas.  »  Son 
prix  nous  montre  combien  il  était  en  effet  éloigné 
de  la  simplicité  des  anciens  :  il  y  fait  preuve  d’une 


répondit  Erasistrate.  Et  coninie  Séleucus  le  priait 
avec  insistance  de  céder  sa  femme  au  jeune  prince  : 
«  Le  feriez- vous,  lui  demanda  le  médecin,  s’il  s’agLs- 
sait  de  la  vôtre?  —  Plût  au  ciel  qu’il  en  fût  ainsi, 
s’écria  le  roi  ;  je  sacrifierais  non  seulement  Stratonice, 
mais  tout  mon  royaume  pour  lui  sauver  la  vie.» 
Erasistrate  découvrit  alors  au  roi  de  vSyric  toute  la 
vérité  et  Celui-ci  donna  Stratonice  à  son  fils  avec  plu¬ 
sieurs  provinces  de  son  empire.  Pour  que  la  morale 
soit  complète,  on  dit  que  le  malin  médecm  reçut 
alors  ce  présent  de  cent  talents  —  SS.pooo  francs  — 
dont  parle  PUne. 

L’œuvre  de  David  (n®  6)  constitue  son  prix  de 
Rome  ;  en  mars  1774,  le  jeune  artiste  était  admis 
à  son  quatrième  et  dernier  concours,  âgé  de  vingt- 
cinq  ans  :  on  en  voyait  aussi  à  l’Exposition  l’esquisse 


habileté  dont  il  aura  bien  de  la  peine  à  se  défaire. 

N’est-il  pas  encore  sous  l’influence  de  Boucher? 
Ses  petites  esquisses  de  la  Mort  de  Sénèque  et  celle  de 
l’ Erasistrate  témoignent  vusiblcment  de  cette  in¬ 
fluence  et  de  ce  goût  :  d’ailleurs  d’un  intérêt  puis¬ 
sant,  elles  prouvent  le  don  de  composition  et  de 
coloriste  qu’une  très  sévère  discipline  devait  atténuer 
progressivement . 

liais  où  l’on  sera  bien  .surpris,  certes,  c’est  en 
retrouvant  dans  celle  œuvre  de  David  l’influence 
d’Eustache  Lesueur  !  Qui  ne  connaît  l’admirable  com¬ 
position  du  Raphaël  français  :  Alexandre  et  son 
médecin  Philippe  (dont  nous  aurons  un  jour  à  par¬ 
ler  plus  longuement).  Pouf  prouver  sa  confiance  à 
.son  médecin  ejui  lui  avait  été  dénoncé  comme  proje¬ 
tant  de  l’empoisonner,  Alexandre  le  Grand,  malade. 
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NUCLEATOL  ROBIN 


GRANULE 

(Nucléophosphates  de  Chaux  et  de  Soude)  (i^origine  végétale. 

RACHITISME,  CACHEXIE,  LYMPHATISME 
BRONCHITE  CHRONIQUE,  CONVALESCENCE 
SCROFULE,  DÉBILITÉ,  NEURASTHÉNIE,  etc 

DOSE  :  4  à  6  cuillcres-inesurcs  chez  l'adulte  par  24  h.  et  2  h  3  pour  Enlauts  et  Vieillards' 

INJECTABLE 

(Nuclêophosphate  de  Soude  chimiquement  pur). 

rVAITC  !■  DUAPfinifTIlCC  préventivement  dans 

EAAL  I  E  LA  r  nAtaUbf  I  UOE  les  opérations  chirargicales. 

DÉFERVESCENCEcecciee  FIÈVRES  INFECTIEUSES 

Puerpérales,  Érestpales,  Ttphoires,  Scarlatines,  etc. 

ABAISSE  LA  TEMPÉRATURE  EN  QUELQUES  HEURES 

DOSE:  1  OU  3  injections  suivant  les  cas  dans  les  24  heures. 


Vente  en  Gros  :  13,  RD'J®  de?  POISST,  PAUIS.  —  détail  :  Principales  Pharmacies. 
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boit  d'uii  seul  trait  la  coupe  que  celui-ci  lui  tendait. 
Coiunie  dans  ce  sujet,  il  s’agissait,  pour  l'œuvre  que 
David  avait  <à  traiter,  d’un  malade  princier  et  de  son 
médecin  ;  la  scène  se  localisait,  sinon  à  la  même 
époque  et  dans  le  même  pays,  du  moins  dans  un 
milieu  presque  semblable  :  quoi  d’étonnant  à  ce  que 
le  chef-d’œuvre  de  Lesueur  ait  alors  hanté  la  mémoire 
du  jeune  peintre  ? 

Nombreuses  eu  effet  sont  les  réminiscences  qu’on 
relève  surtout  dans  l’esquisse  de  ce  dernier.  I,e  per¬ 
sonnage  d’Aiitinchus  a,  comme  pose  et  comme  allure 
générale,  une  analogie  frappante  avec  celui  d’Alexan¬ 
dre  :  la  ressemblance  des  visages  même  est  à  noter. 
Deux  enfants  ciui  apportent  au  malade  une  aiguière 
et  une  cassolette  sur  mi  plateau  sont  exactement 
empruntés  au  tableau  de  Lesueur  ;  la  physionomie 
du  plus  jeune  est  identique  à  celle  peinte  par  ce  der¬ 
nier.  Deux  soldats  placés  au  second  plan  furent  sug¬ 
gérés  à  David  par  le  guerrier  qu’étonne  le  geste  du  roi 
de  Macédoine.  Sans  parler  du  manteau  vermillon 
du  médecin  d’Antiochus  rappelant  si  bien  celui  du 
témoin  de  l’auti-e  scène,  voici,  dans  le  décor,  des 
motifs  nettement  superposables  ;  la  tenture  en 
baldaquin  du  lit,  le  lit  avec  ses  pieds  caractéristiques, 
la  petite  table  à  cannelures  et  à  pieds  d’animal  et 
jusqu’à  cet  énorme  brûle-parfum  placé  au  premier 
plan  et  qui  se,mble  avoir  été  simplement  retiré  de  la 
toile  de  I,esueur  pour  être  déposé  à  la  place  corres¬ 
pondante  du  tableau  de  David. 

Tout  pénétré  de  ses  souvenirs  classiques,  notre 
artiste,  à  n’eu  pas  douter,  dans  le  premier  jet  de  sa 
mémoire,  avait  accimmlé  sur  son  esquisse  — d’ailleurs 
charmante  —  tous  ces  motifs  empruntés  au  prince 
de  l'art  français  du  xvii®  siècle.  Mais,  se  reculant 
pour  en  juger,  il  sentit  l’effet  trop  visible  de  ces  em¬ 
prunts  et  s’appliqua  à  les  supprimer  sur  son  tableau  : 
il  pend  alors,  à  la  tête  du  lit,  les  armes  du  héros  ;  la 
petite  table  antique  il  la  supprime,  ainsi  que  les 
.soldats  ;  quant  à  l’énorme  brûle-parfum,  trop  révé¬ 
lateur,  il  l’enlève  bien  vite  du  premier  plan  et  le  dissi¬ 
mule  en  arrière  (i).... 

Telles  sont  les  curieuses  remarques  cpie  suggère 
un  fidèle  rapprochement.  Retrouver  Lesueur  chez 
David,  voilà  qui  ne  manque  pas  de  piquant  (2)  ! 

.41exandre  Ch.  Guillemot  remporta  le  prix  de 
Rome  en  180S  avec  un  tableau  représentant  la  même 
scène  (no  176).  Il  s’en  faut,  à  notre  sens,  que  cette 
œuvre  ait  l’intérêt  de  celle  du  maître.  L’artiste  ris- 
(juait  de  se  voir  reprocher  l’imitation  de  ses  prédéces¬ 
seurs  et  il  a  choisi  le  moment  où  F4'a.sistrate,  la 
main  sur  la  poitrine  d’Antiochus,  perçoit  les  batte¬ 
ments  précipités  du  cœur,  au  passage  de  Stratonice. 

(1)  Dans  son  tableau  de  la  Mort  de  Sénèque  (n»  4)  exécuté, 
(railleurs  un  an  auparavant,  toujours  jjour  le  Concours  de 
Konic,  on  retrouve  la  inênie  ins])iration  :  le  personnasc  cjui 
soutient  notre  philosophe,  comme  l’aide  ejui  soutient  Alexandre; 
CCS  petits  enfants  apportant  des  flacons  sur  un  plateau  ; 
iflusieiirs  mollis  insérés  involontairement,  tel  ce  dallage  raji- 
pclant  si  bien  celui  iju’on  voit  dans  le  tableau  de  Lesueur, 
et  toujours  cet  énorme  briile-parfuiu  qui  obsède  le  jeune  artiste 
pour  n’avoir  vu  que  lui  au  premier  plan  de  l’œuvre  du  jeune 
prince  de  l’art. 

(2)  Donné  à  Jules-David  parSedaine  dont  les  enfants  l’avaient 
conservé.  Aajuis  de  cette  famille  grâce  à  M.  Constant  Diifeux, 
professeur  à  l’École  des  Beaux-Arts  qui  avain^a  la  somme  néces¬ 
saire  pour  l’acheter  avant  un  étranger  qui  le  convoitait. 
M.  Pould,  ministre  de  la  maison  de  l’Empereur,  ratifia  le  mar¬ 
ché  et  donna  le  tableau  à  l’École  des  Beaux-Arts  qui  possède 
la  collection  des  prix  de  Rome. 


I,e  mari  soutient  son  fils,  la  tête  baissée  et  le  mori¬ 
bond  jette  un  regard  torve  sur  la  jeune  femme  qui 
passe  sans  le  regarder.  La  composition  paraît  peu 
flatteuse,  le  tableau  est  sombre,  la  scène  est  ici 
moins  touchante,  moins  pathétique. 

Quant  à  l’esquisse  d’Ingres  pour  son  célèbre  ta¬ 
bleau  dit  La  Stratonice  (n»  189),  elle  annonce  fidè¬ 
lement  l’œuvre  achevée,  trop  connue  pour  que  nous 
nous  y  attardions. 

Citons  maintenant  quelques  autres  tableaux  rele¬ 
vant  de  la  médecine  et  les  portraits  de  médecins 
figurant  à  cette  exposition  :  d’est,  du  même  David,  le 
fameux  Socrate  an  moment  ds.  prendre  la  ciguë  (n»  23) 
universellement  connu  et  dont  une  étude  jrrépara- 
toire  au  crayon  (n“  262),  moins  bonne  d’inspiration, 
offre  une  trop  grand  nombre  d’évanouissements. 

De  L.  A.  G.  Loucher,  une  Mort  de  Caton  d’Utiqiie 
(grand  prix  de  Rome  en  1707)  particulièrement  dra¬ 
matique,  suivant  le  goiit  de  l’époque. 

Comme  sujet  de  genre,  dans  le  petit  tableau  de 
Léopold  Robert,  Italienne  pleurant  sa  fille  morte 
(n“  235) ,  on  retrouve  sous  cette  touche  lisse  et  pro¬ 
prette  une  curieuse  scène  funéraire  :  les  pieds  nus 
de  la  défunte  sont  liés,  par  le  gros  orteil,  d’un  ruban 
rose...  Quant  au  Capucin  médecin  de  J..-V.  Schnetz 
(n»  247) ,  c’est  une  grande  machine  marquant  le  temps 
où  l’Italie  offrait  à  l’avidité  des'artistes  ses  types  de 
femmes  langoureuses  dans  leurs  costumes  pittores¬ 
ques  :  au  milieu  d’un  paysage,  le  vieux  moine  tâte 
le  pouls  d’un  enfant  posé  .sur  les  genoux  de  sa  mère 
qui  l’interroge,  huiuiète,  du  regard. 

Parmi  les  portraits,  nous  citerons  le  très  grand  et 
très  beau  groupe  de  David  :  Lavoisier  et  sa  jeune 
femme  (n»  20)  tout  débordant  de  grâce,  d’élégance, 
de  fraîcheur  et  de  vie.  L'Abbé  de  l'Epée  et  le  sourd- 
muet  Joseph  Comte  de  Solar  (n»  214)  parM.  N.  Ponce- 
Camus  qui  appartient  à  l’Institut  national  des 
vSourds-Muets  et  un  très  grand  et  curieux  portrait 
du  célèbre  abbé  levant  dans  un  geste  significatif, 
le  bras  au  ciel,  l’autre  main  po.sée  sur  la  poitrine  de 
l’enfant.  Dans  le  même  goût,  l'Abbé  Sicard  instrui¬ 
sant  les  sourds-muets,  de  J.  M.  Langlois  (u“  i<j6).  ap¬ 
partient  au  même  institut  ;  touchant  t.ableau,  c’est 
le  casdeledire,  qui  nous  montre  l’abbé  tenant  le  bras 
nu  d’une  charmante  jeune  fille,  «  moyen  de  faire 
articuler  des  sons  par  le  sentiment  de  la  pre.ssion  ■> 
dit  la  légende  peinte. 

Pour  mémoire,  indiquons  le  fameux  Marat  expi¬ 
rant,  de  David,  (n'>  33)  donné  à  la  Convention  par 
l’artiste  en  1793  (Musée  de  Bruxelles)  et  dont  on  pou¬ 
vait  voir  à  l’Exposition  deux  répliques  non  portées 
au  Catalogue.  I,’une  appartient  à  M.  le  baron  J  eanuin . 
arrière-petit-fils  de  J  .-L.  David  ;  l’autre  est  prêtée  par 
le  musée  de  Versailles.  Refaites  ou  retouchées  par  le 
maître,  ces  deux  toiles  sont  inférieures  à  la  premère. 

On  indiquera  aussi  le  portrait  du  célèbre  Doe- 
teur  Gall  par  Benoist  (11“  71),  très  expressif  ;  l’admi¬ 
rable  portrait,  bien  connu,  de  Chaptal,  un  des  réorga¬ 
nisateurs  de  l’École  de  Sauté  de  Paris,'  d’mie  touche 
souple  et  vibrante,  par  Gros  (n'>  174)  ;  celui  enfin 
de  L.-J.  Moreau,  de  l’Académie  de  médecine,  par 
G.  Rouget,  (n“  240) ,  non  moins  vivant  et  expressif  ; 
en  pied;  de  grandeur  naturelle,  vêtu  de  la  robe  de 
professeur  de  la  Faculté,  il  nous  rapproche  de.  notre 
époque...  et  nous  en  profitons  pour  nous  esquiver. 

NoÉ  Legrand. 
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6ranulêe  efferve&cente 


hphspuhsantdimlvantdeVacideuriçue 

\  Sümmant  de  Vaciivîte  hépatique  / 

2àhcuiUèréesàcafé  parjour  / 

£ch-Piï- Mm,  JW Honoré.  P/im.  cr'^ - > 


EN  AMPOULES  INJECTABLES  de  : 


Lipoïdes  H.  I.  _  Alcaloïdes 
OrganiKs  ~  Plantes 

tvairc  (Dysménorrhées,  Hypo- 
orrhée,  Chlorose,  Troubles  de 


Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie.  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées,  Troubles  de  la-Castration. 
É  Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Asthénie  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
W  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  liémopoiétique  du  globule  ronge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  homo- 
stiniulaiit  de 
la  thyroïde. 


Lipoïde  homo- 
Btimulant  ex¬ 
trait  du  relu. 


ËT  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Envoi  Echantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  C'^,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 
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LES  HOPITAUX  MODERNES 


UN  HOPITAL  MODÈLE  A  AIX-LES-BAINS 

I^e  15  mai  deinier,  avait  lieu  à  Aix-les-Bains 
l’inauguratioii  de  l’hôpital  P''  Léon  Blanc,  fonda¬ 
tion  de  M.  J.  Pieqîont-Morgau. 

Le  généreux  donateur  avait  chargé  le  D’’  Guyenot 


Hôpital  du  D'  Léon  Blanc,  fondation  l’ierpunt  Morgan  A 

d’en  diriger  la  construction  et  l’aniénagement,  en 
mettant  à  sa  disposition  les  moyens  financiers 
nécessaires,  mais  ce  dernier  devait  préalablement  se 
rendre  compte,  tant  en  Europe  qu’aux  États- 
Unis,  des  derniers  progrès  de 
l’architecture  hospitalière,  et  s’en 
inspirer  pour  le  projet  à  établir. 

Créer  un  hôpital  de  plein  air  et 
de  pleine  luiiiière  avec  un  maxi¬ 
mum  d’aération  et  de  radiation 
solaire,  avec  une  méthode  de 
désinfection  aussi  complète  que 
pratique,  afin  de  placer  les  nia- 
lades  dans  les  meilleures  condi¬ 
tions  hygiéniques,  et  réduire 
au  minimuin  les  risques  de  conta¬ 
gion,  tel  a  été  l’objectif  du 
Dr  Guyenot. 

Sans  donner  une  description 
complète  et  détaillée  de  cet  éta¬ 
blissement  hospitalier  (pii  fera 
peut-être,  sous  peu,  l’objet  d’un 
mémoire  complet,  avec,  plans, 
devis,  etc...,  il  est  intéressant  d’in¬ 
diquer  dès  inaiiit.enaiit  quelles  en 
sont  les  caractéristiques  saillantes. 

Tout  d’abord,  dés  son  admission,  qui  a  lieu  par 
mie  entrée  .spéciale,  le  malade  passera  dans  une  salle 
de  bains  ofi  sa  toilette  complète  sera  surveillée  par 
lui  infirmier  chargé  de  ce  service,  et  ses  vêtements 
.seront  désinfectés  par  des  vapeurs  de  formol  dans 
une  chambre  voisine. 


Les  deux  salles  communes  (hommes  et  femmesj 
contiendront  chacune  10  malades. 

Elles  ont  5  mètres  de  haut,  avec  un  cube  d’air  de 
55  mètres  par  lit. 

A  chacune  d’elles  se  trouvent  amiexée.s  une 
chambre  d’agonisant  et  des  chambres  d’isolement. 

I.e  chauffage  est  assuré  par  des 
radiateurs  à  vapeur  à  basse  pres¬ 
sion,  placés  sur  des  supports  au- 
dessus  du  sol  de  façon  à  rendre 
le  nettoyage  très  facile. 

La  ventilation  s'effectue  par  des 
cheminées  à  ajipel  réglable,  s’ou¬ 
vrant  au  plafoiuL 

I<e  sol  est  en  linoléum  épais, 
avec  cette  particularité  rpie,  grâce 
à  un  nouveau  dispositif,  ledit  li- 
n<)léum  se  poursuit  en  arrondi 
avec  le  mur,  sans  solution  de 
continuité,  même  dans  les 
angles. 

Doublées  en  tôle  ci’acier  des 
deux  côtés,  les  portes  n’ont  ni 
saillant,  ni  rentrant  ;  lissées  et 
vernies,  elles  n’oiïrent  aucune 
prise  aux  poussières  ét  aux  corps 
étrangers. 

'l'ous  les  murs  sont  ripolinés 
en  vert  très  clair,  couletir  qui  fatigue  moins  la  vue 
que  le  blanc  ou  le  gris. 

I,es  lavabos,  avec  eau  chaude  et  eau  froide,  sont 
individuels,  et  le  service  hydrothérapique  est  assuré 


D'  Leon  BKinc,  fond.ilion  l'ierponl  Morg.in  A  Aix-los-B.iins. 

par  des  salles  de  bains  et  de  douches  indépendantes 
pour  chaque  section. 

Enfin,  des  chambres  de  veille  et  de  nombreux  lo¬ 
caux  et  dépendances  s’ajoutent  aux  installations  pré¬ 
cédentes. 

Chaque  salle  commmie  donne  accès  par  pluweurs 
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ouvertures  à  des  terrasses  spaeieuses,  protégées 
contre  le  veut  et  munies  de  bannes  mobiles,  les  met¬ 
tant  à  l’abri  du  soleil  et  de  la  pluie. 

I,es  malades  peuvent  y  être  transportés  dans  leur 
lit  à  l’aide  d’un  appareil  roulant,  de  manœuvre  très 
facile. 

Communiquaiit  avec  les  terrasses,  mie  saUe  de 
réunion  pour  hommes  et  une  poiu  femmes  sont  réser¬ 
vées  aux  malades  non  alités. 

Quant  à  la  désinfection  des  linges  de  corps,  des 
serviettes,  des  draps,  etc.,  elle  est  obtenue  avec  le 
minimmn  possible  de  manipulations. 

Après  avoir  réuni  tout  le  linge  à  désinfecter  dans  un 
chariot  spécial,  ce  dernier  est  amené  vers  un  placard 
coimmmiquaut  par  une  large  trémie  avec  la  salle  de 
désinfection  placée  en  sous-.sol. 

Cette  trémie  est  recouverte  d’une  trappe  mue  par 
mi  levier  qui  présente  mie  disposition  nouvelle  et 
dont  voici  la  caractéristicpie  : 

Quand  la  porte  du  placard  est  ouverte,  la  trappe 
reste  toujours  fermée  et  le  levier,  bloqué  automati¬ 
quement,  ne  peut  fonctionner. 


he  linge  est  donc  déposé  sur  cette  trappe  par  un 
mouvement  de  bascule  du  chariot. 

lîn  fermant  alors  la  porte  du  placard,  on  lil)ère  le 
levier  dont  la  manœuvre  ouvrira  la  trappe. 

D’autre  part,  la  porte  est  bloquée  automatique¬ 
ment  tant  que  la  trappe  reste  ouverte,  si  bien  qu’on 
ne  peut  avoir  à  la  fois  l’ouverture  de  la  trap^ie  et 
celle  de  la  porte. 

Dans  ces  conditions,  on  évite  d’mie  façon  absolue 
l’appel  de  l’air  et  le  refoulement  des  gaz  septiques  à 
l’intérieur  de  l’hôpital. 

De  linge,  arrivé  au  .sous-sol,  e.st  stérilisé  dans  un 
appareil  à  vapeur  sous  pression  et  transporté  à  la 
buanderie. 

I^a  construction  de  ce  nouvel  hôpital  complète 
le  groupe  hospitaUer  d’Aix-les-Bains,  et  permet 
d’isoler  les  malades  contagieux  de  toutes  situations 
sociales,  y  compris  les  malades  fortunés,  pour  les¬ 
quels  des  locaux  spéciaux  ont  été  institués.  Aix-les- 
Baiiis  se  trouve  ainsi,  pour  la  séemâté  des  baignem-s, 
dans  les  meilleures  conditions  pour  parer  à  toute 
extension  de  maladie  contagieuse. 


LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


LA  REMISE  DU  BUSTE  DU  PARISOT,  A  NANCY 

De  samedi  7  juin,  les  amis,  les  élèves,  les  collègues 
de  M.  le  Dr  Pierre  Parisot,  professeiu  de  médecine 
légale  à  la  Faculté  de  Nancy,  ont  été  heureux  de  lui 
remettre,  à  l’occasion  de  sa  récente  nomination  au 
grade  de  chevalier  de  la  légion  d’honneur,  son  buste 
en  bronze  dû  au  sculpteur  lorrain 
Fmot,  cet  artiste  consciencieux  dont 
tout  le  monde  admire  le  talent  et 
les  œuvres  si  belles  et  si  naturelles. 

De  grand  amphithéâtre  de  la 
Faculté  de  médecine  était  comble. 

M.  le  Pr  Weiss,  assesseur  du  doyen, 
présidait  la  séance. 

M.  le  Pr  agrégé  Zilgien,  prési- 
(Jent  du  Comité,  donna  lecture  des 
lettres  d’excuses  de  M.  le  recteur  de 
l’Université  et  de  M.  le  doyen  Gross 
retenu  à  Paris  par  le  jmy  du 
cours  d’agrégation. 

Dans  mi  discours  d’mie  tournure 
littéraire  irréprochable,  il  adressa  au 
nouveau  chevalier,  les  félicitations 
de  tous,  il  dit  la  joie  que  l’on  avait  eue,  quand  sur 
la  demande  de  M.  le  recteur  Adam,  M.  Guist’hau, 
alors  ministre  de  l’instrction  publique,  avait  bien 
voulu  promettre  la  croix  au  professeur  de  médecüie 
légale,  à  peine  remis  d’mie  infection  grave  contractée 
au  cours  de  ses  pénibles  fonctions. 

Dans  un  style  plein  d’humour,  il  montra  les  grandes 


qualités  de  son  ancien  maître,-  si  méticuleux,  si  con¬ 
sciencieux,  si  soucieux  de  la  vérité,  comme  l’ont 
prouvé  ses  nombreux  travaux  sur  les  maladies  des 
vieillards,  la  neuro-pathologie,  la  médecine  légale. 

Des  applaudissements  montrèrent  combien  tout 
le  monde  était  de  cœur  avec  le  D^  Zilgien. 

M.  le  Pf  Blum,  de  l’École  de  Reims,  ancien 
préparateur  de  médecme  légale, 
apporta  le  témoignage  de  sympathie 
des  élèves  et  anciens  élèves. 

Enfin,  en  quelques  mots  heureux, 
M.  le  P*'  Weiss  adressa  à  son  collè¬ 
gue  et  à  son  ami  les  félicitations 
de  la  Faculté.  ‘ 

M.  le  Pr  Parisot  nous  dit  ensuite 
quelles  étaient  sa  joie  et  sa  reconnais¬ 
sance  d’avoir  été  ainsi  fêté. 

Après  cette  fête,  tout  le  monde 
se  rendit  au  laboratoire  de  méde- , 
légale,  transformé  en  un  buffet 
des  mieux  servis,  ou  l’on  but  à  la 
sauté  de  M.  Parisot  et  aux  futurs 
succès  de  .son  fils,  le  D''  Jacques 
Parisot,  raallieureusement  éloigné  de 
Nancy  par  les  é]Meuves  de  son  concours  d’agrégation. 

M.  le  Dr  Cazin,  de  Villerupt,  récita  une  jolie  pièce 
de  vers  où  mi  des  traits  caractéristiques  de  sou 
mmtre  était  analysé  avec  beaucoup  de  finesse. 

Da  confraternité  la  plus  franche  n’a  cessé  de 
régner  à  cette  belle  cérémonie,  dont  on  gardera  un 
souvenir  inoubliable  à  la  Faculté  de  Naucy.  D'  A. 
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GUTRHNTERITES 


NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mies  DyspepUtues  it  b  rEoiaoce 


V  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  ** 

SiroDieTrouette-Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE» 

avazit  ou  a.ï3r©s  oiiaciu©  tété©  ou  toitoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions', 


/  ^  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 

qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 
Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


MumMûmacMestiasÆttfaütsMulles 

SIROP deTROUETTE-PERRETâ  la*‘PAPAiNE'’| 

1  ouillerée  à  soupe  à  chaque  repas . . .  4  fr.  le  Flacon.  |  > 

EL.IXIRdeTROUETTE-PERRETàla^'PAPAÏNE” 

.  ,  1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas .  5  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâia“PAPAlNE” 

1  à  2  cachets  à  chaque  repas . 4  fr.  1«  Botte. 


COMPRIMËSdeTROUETTE-PERRETà 

^  2  à  8  comprimés  à  chaque  repas . 


I  “PAPAÏNE” 

. 3  fr.  lo  Flacon. 


E.TROUETTE,  is,  Ru  des  Inuneolilts-lDiliistrlels,  Paris.  -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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VARIÉTÉS 


L'INUTILITÉ  DU  PÈRE 

Par  le  Julien  ROSHEM 

Médecin  aide-major 

La  France  se  dépeuple.  Ce  n’est  pas  ponr  déve¬ 
lopper  un  système  capable  de  remédier  à  ce  triste 
phénomène  que  je  sollicite  votre  attention.  Vous 
savez,  comme  moi,  que  le  mal  a  des  racines  si  pro¬ 
fondes  que  si  l'on  n’y  prend  garde,  il  sera  sous  peu 
indéracinable.  L’nne  de  ses  causes  est  à  n’en  pas 
douter  la  «limitation  volontaire»  du  nombre  des 
naissances.  Monsieur  et  madame  redoutent  la  venue 
d’une  bouche  nouvelle,  si  chère  à  nourrir  par  le 
temps  présent  ;  quelquefois  Monsieur  est  près  de 
se  laisser  convaincre,  l’envie  lui  vient  tout  d’un 
coup  de  donner  aux  frontières  un  défenseur  ;  Ma¬ 
dame,  stupéfaite  de  cette  lubie,  combat  son  dessein 
et  le  défenseur  reste  dans  les  limbes. 

Ou  bien  Madame  voudrait  mi  beau  bébé,  parce 
que  sa  bonne  amie  M"»'’  X...  a  un  si  joli  i^etit  garçon 
qu’elle  en  est  jalouse,  mais  Monsieur  lui  représente 
les  ennnis  et  les  charges  de  la  maternité,  et  le  beau 
bébé  n’existera  qu’en  rêve. 

Ainsi,  quand  par  hasard  l’mi  des  deux  se  décide, 
l’autre  ne  veut  plus.  Et  comme  jusqu’à  présent  on  a 
toujours  admis  —  ponr  qu’un  enfant  naisse  —  qu’il 
fallait  un  accord,  un  effort  commim  des  deux  sexes... 

Eh  bien  !  non,  et  c’est  ce  qui  vous  trompe,  la 
fécondation  de  la  femme  sans  le...  secours  du  sexe 
mâle  fut  quelquefois  considérée  comme  po.ssible, 
des  livres  furent  écrits  sur  ce  passionnant  sujet, 
des  procès  furent  engagés,  de  curieux  arrêts  rendus. 


Le  p.arlement  de  Grenoble  fut  saisi  voici  plus  de 
trois  .siècles  d’une  extraordinaire  affaire. 

Pendant  que  le  seigneur  d’Aiguemere,  en  qualité 
de  capitaine  de  chevau-légers,  combattait  dei^uis 
quatre  ans  en  Allemagne,  sans  être  revenu  un  seul 
jour  auprès  de  son  épouse,  celle-ci  demoiselle  ]\Iag- 
deleine  d’Auvermont  devint  enceinte.  Le  fait  est 
sinon  banal,  tout  au  moins  «  de  pratique  courante  », 
les  suites  le  sont  moms. 

Quelques  iiarents  du  Seigneur,  soucieux  de  l’iion- 
neur  du  nom,  et  pins  encore  de  se  réserver  un  héritage 
possible,  demandèrent  à  la  Cour  de  déclarer  illé. 
gitime  cet  enfant,  sur  le  point  de  naître,  si  longtemps 
après  le  départ  de  son  père  légal.  Adrian  de  Mout- 
leon  Seigneur  de  la  Forge,  et  Charles  de  Montleon 
écuyer  de  Bourglemont,  gentilhomme  ordinaire  de 
la  chambre  du  roi,  assignent  donc  en  justice  leur 
parente  par  alliance,  «  par  requête  du  26  octobre 
(1636)  tendante  à  ce  qu’il  fût  dit  que  l’enfant  duquel 
était  enceinte  Madgeleine  d’Auvermont,  fût  dé¬ 
claré  fils  illégitime  di  celui  Seigneur  .son  mari.  » 

Au  cours  du  procès,  l’enfant  vdent  an  monde,  c’est 
un  petit  garçon  que  l’on  dénomme  lîmmanuel. 

\’ous  pensez  que  la  demoiselle  d’Auvermont, 
confuse,  déshonorée,  s’enfuit  en  quelque  terre  retirée 


pour  y  cacher  sa  honte.  Naïfs  !  Vous  ignorez  toute- 
la  ruse  féminine.  Elle  fit  plaider  qu’elle  n’  «  avait  eu 
connaissance  d’aucun  homme  eu  l’absence  de  son 
mari  »  ;  mieux  que  cela,  elle  soutint  que  celui-ci  était, 
à  n’en  pas  douter,  le  père  d’Emmanuel,  par  un  extra¬ 
ordinaire  phénomène  —  que  nous  qualifierons  de 
télépathique.  ïît  voici  comment  :  «  La  vérité  est 
telle, — dit  cette  mère  outragée — ■  que  m’étant  ima¬ 
giné  en  songe  la  personne  et  l’attouchement  dudit 
sieur  d’Aigueinere  mon  mari,  je  reçus  les  mêmes 
sentiments  de  conception  et  de  grossesse,  que  j’eus 
pu  recevoir  en  sa  présence.»  Puis  elle  affirma  de 
nouveau  «  qu’elle  n’avoit  eu  depuis  l’absence  de 
son  mari  aucune  compagnie  d’homme,  que  n’ayant 
pourtant  pas  laissé  de  concevoir  ledit  Emmanuel, 
ce  qu’elle  croit  être  advenu  par  la  seule  force  de  son 
imagination,  elle  demande  réparation  d’honneur 
avee  dépens,  dommages  et  intérêts.  » 

Elle  eite  des  témoins.  Ce  sont  des  fenunes,  notons 
en  passant  ce  détail,  et  surtout  des  veuves,  notons 
derechef.  Témoins  de  quoi?  Oh  !  de  pas  grand’ chose  ; 
elles  déposent  seulement  :  «  Qu’au  temps  ordinaire 
de  la  conception,  avant  la  nais.sance  dudit  Emmanuel, 
ladite  dame  épouse  du  sieur  d’Aigueine’re  leur  dér 
Clara  qu’elle  avait  en  lesdits  .seutimçns  et  signes 
de  grossesse,  sans  avoir  en  compagnie  d’homme, 
mais  après  l’effort  d’une  forte  imagination  de  l’attou¬ 
chement  de  son  mari  qu’elle  s’étoit  formée  en  songe  : 
ladite  déposition  contenant  en  outre  que  tel  accident 
peut  arriver  aux  femmes  et  qu’en  elles-mêmes  telles 
choses  leur  sont  avenues,  et  qu’elles  ont  conçu  des 
enfans,  dont  elles  sont  heureusement  aecouchées, 
lesquels  provenoient  de  certaines  conjonctions 
imagmaircs  avec  leurs  maris  absens  et  non  de  véri¬ 
table  copulation.  » 

Les  juges  sont  embarrassés  ;  on  le  serait  à  moins  ; 
peut-être  leurs  propres  femmes  leur  affirment-elles 
la  po.ssibilité  de  conceptions  pareilles  ?  On  fait  appel 
aux  lumières  des  experts.  Quatre  sages-femmes  et 
cinq  médecins  en  l’Université  de  Montpellier  sont 
consultés  à  la  requête  du  procureur  général.  On 
délibère.  Et  puis? 

Et  puis  la  Dame  gagne  son  procès  ;  elle  l’avait 
mérité  au  moins  par  .son  astuce.  Voici  l’arrêt  : 

«  La  cour  ayant  égard  aux  affirmations,  certificats 
et  attestations  desdictes  femmes  et  médecins  dénommés, 
a  débouté  et  déboute  lesdits  de  la  Forge  et  Bourglemont 
de  leur  requête,  ordonne  que  ledit  Emmanuel  est  et 
sera  déclaré  fils  légitime,  vrai  héritier  dudit  Seigneur 
d’Aiguemere,  et  en  ce  faisant  ladite  cour  a  condamné 
lesdits  sieurs  de  la  Forge  et  Bourglemont  à  tenir  ladite 
d’Auvermont  pour  femme  de  bien  et  d’honneur,  dont 
ils  lui  donneront  acte  après  la  signification  du  présent 
arrêt,  nonobstant  l'absence  du  sieur  d’Aiguemere... 
Fait  en  Parlement  le  13  février  1637.» 

M.  Fournel,  avocat,  dans  son  Traité  de  l’adul¬ 
tère  qui  date  de  1778,  prétend  que  cet  arrêt  ne  fut 
jamais  rendu,  qu’on  l’imagina  de  toutes  pièces  pour 
le  publier  à  Paris  à  la  fin  de  février  1637.  Indigné, 
à  la  lecture  de  cette  bourde  judiciaire,  le  procureur 
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Docteur, 

L>  THAOLAXINE 

en  Paillettes,  Cachets,  Granulé,  Comprimés 

est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 

lAGAR-AGAR 


au  traitement  de  la 

CONSTIPATION  CHRONIQUE 

par  les 


MUCILAGINEUX 


et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question. 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec  les  imitations  que  son  succès 
a  provoquées. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉHATUItE  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE  : 

Laboratoires  Sc  IRABY.  MARLY-LE-ROI  (S.-et-O.) 


liini.iiiiiiiAPiiiE.  —  Haiüiet  {thiUi'lin  de  l'hérapeulûjue,  juillet  1908).  —  1*.  Caiinoï  (Progrès  médical,  17  oct.  1908).  —  Kolb 
(Archives  des  Maladies  de  t’eslomac,  du  I)"'  Malliiuu,  1908,  et  Presse  médicale,  11  août  1909).  —  1*.  Le  Gendre  (Journal  des 
l’raliciens,  8  mai  1909).  —  Marïinét  (Presse  médicale,  S  déc.  1908  et  80  mars  1910).  —  P.  Le  Gendre  et  Martinet  (Les  Itégimes 
usuels),  l’ai'is,  .Masson  et  Oie,  1909,  page  iW.  —  J.  Gii.  Horx  :  Les  donsuUalions  médicales  frammses,  l'asc.  XIV  :  La  colite 
muco-membruneuse  (Poiiiat,  édit.). 
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général  du  parlement  de  Paris  aurait  porté  plainte 
eontre  les  auteurs  anonymes  de  cet  arrêt,  composé 
d’après  lui  pour  ridiculiser  et  insulter  les  juges  de 
Grenoble. 

be  parlement  de  Paris  décida  de  poursuivre,  et  de 
.supprimer  les  exemplaires.  Piqué  d’émulation,  le 
parlement  de  Grenoble  rendit  le  13  juillet  mi  arrêt 
déclarant  le  jugement  de  février  «  faux,  supposé, 
calomnieux  et  injurieux  à  son  honneur,  ordonna 
que  la  copie  imprimée  dudit  arrêt  serait  remise  entre 
les  mains  de  l’exécuteur  de  la  haute  ju.stice,  pour 
être  par  lui  biffée  et  lacérée,  et  les  pièces  jetées  au 
feu  et  brûlées  devant  la  grande  porte  du  Palais,  dans 
la  place  publique  de  >Saint- André.  « 

Malgré  cette  indignation,  il  n’est  pas  très  certain 
que  le  premier  arrêt  soit  apocryphe.  S’il  l’est,  c’est 
dommage  ;  je  ne  sais  trop  pourquoi  j’ai  une  invin¬ 
cible  tendance  à  le  tenir  pour  authentique,  et  dû¬ 
ment  rendu  par  les  doctes  magistrats. 


hedit  Emmanuel  devint-il  un  homme  célèbre? 
E’histoire  ne  le  dit  pas,  mais  c’est  probable  ;  pareils 
phénomènes  ne  se  produisent  guère  qu’au  moment 
des  naissances  des  dieux,  des  demi-dieux,  des 
hommes  très  illustres. 

Abraham  Johnson  dont  nous  allons  longuement 
parler  raconte  qu’Hippocrate  se  vantait  d’une 
origine  analogue.  vSa  mère,  disait-il,  avait  coutuniede 
lui  répéter  qu’elle  n’avait  eu  aucun  «  commerce 
charnel  »  avec  son  père  pendant  deux  ans  avant  sa 
naissance.  «  Un  soir,  qu’elle  se  promenait  dans  son 
jardin,  elle  se  trouva  agitée  de  façon  surprenante. 
Son  mari,  se  croyant  déshonoré,  obtint  sur  cela  un 
divorce  et  la  bonne  dame  tomba  dans  le  mépris  de 
tous  ceux  qui  la  connaissaient.  » 

Si  quelque  jeune  femme,  ou  mieux  quelque 
jeune  fille  me  fait  le  plaisir  de  lire  ces  lignes,  qu’elle 
en  retire  au  moins  quelque  jirofit. 

Qu’elle  ne  se  promène  pas  dans  le  jardin,  qu’elle 
évite  les  caresses  du  zéphyr.  En  notre  siècle  de  fer  où 
les  croyances  gracieuses  ont  disparu,  il  pourrait  en 
résulter  pour  elle  le  plus  cruel  déshonneur.  Quil’excu- 
.serait,  s’inspirant  des  raisons  que  développe  agréa¬ 
blement  en  son  petit  livre  Abraham  Johnson?  INlais 
d’abord  qui  lit  aujourd’hui  cette  réjouissante 
«  œuvrette  »  ? 

Pourtant  nous  en  avons  une  excellente  version 
française.  Ee  traducteur  (i)  nous  peint  dans  l’aver¬ 
tissement  les  mérites  de  l’ouvrage.  Il  en  a  ressenti 
vivement  tous  les  bienfaits,  vous  allez  voir  comment. 

«  Il  y  avait  au  juste  quatorze  mois  et  dix-sept 
jours  que  j’étais  à  Londres  pour  affaires  de  mon 
commerce,  sans  en  être  jamais  sorti,  que  pour  me  pro- 

(i)  Lxicina  sine  concubUu.  I.uchic  affranchie  des  lois  du 
concours.  I,cltre  adressée  à  la  société  royale  de  Londres,  dans 
laquelle  on  prouve...  (lu’une  feiuine  peut  concevoir  et  accoucher 
sans  le  secours  d’aucun  honinie;  1750,  par  Abraham  Johnson. 
Traduction  attribuée  h  Meunier  de  Ouerlou. 


mener  à  Greenwich  ou  à  Chelsea,  lorsque  par  une 
lettre  de  Bordeaux,  datée  du  20  mars  dernier,  j’ap¬ 
pris  que  ce  même  jour  ma  chère  épouse  était  ac- 
eouchée  d’un  gros  garçon  qui  se  promettait  de  bien 

A  cette  nouvelle,  voilà  notre  homme  désolé;  il 
consulte  les  voisüis,  les  livres,  peut-être  les  méde¬ 
cins,  tous  lui  disent  qu’un  enfant  vivant  n’est  jamais 
venu  après  quinze  mois  de  grossesse.  Le  pauvre  en 
perd  le  boire,  le  manger,  le  dormir.  C’est  le  boire 
qu’il  recouvre  le  premier.  «  J’avais  déjà  passé  huit 
jours  sans  me  montrer  dans  les  cabarets  ni  dans  les 
jardins,  lorsqu’un  matin,  allant  à  la  Bourse,  je  vou¬ 
lus  prendre  un  doigt  de  punch.  J’entrai  par  hasard 
dans  un  de  ces  scientifiques  caffés,  où  se  débitent 
les  Papers  et  les  autres  nouveautés  de  Londres.  l’n 
garçon  me  pré.senta  un  Pawflet  dont  le  titre  piqua 
ma  curiosité,  je  donnai  mon  scheling  et  je  mis  l’écrit 
dans  ma  poche.»  Ce  pamphlet  c’était  le  Lticina  sine 
cojicKàffwde  Johnson.  Le  mari  malheureux  le  dévore. 
A  mesure  qu'il  en  lit  les  lignes  bénies,  le  calme 
renaît,  bientôt  une  joie  pure  inonde  son  cœur,  l’inno¬ 
cence  de  sa  femme  lui  apparaît  ]îeu.  Après  il  re¬ 
tourne  en  France  :  <■  J  e  fus  reçu  chez  -moi  corne  un 
bon  mari  doit  l’être  après  une  absence  considé¬ 
rable  :  Je  ne  voulus  point  troubler  la  joye  domes¬ 
tique  et  j’affectai  le  maintien  le  plus  débonnaire. 
Cependant  le  nouveau-né  me  tracassait  fort...  Ce 
fut  le  lendemain  que  j’interrogeai  ma  femme.  Elle 
me  répondit  par  un  torrent  de  larmes.  Je  m’endurcis 
et  j’exigeai  d’elle  l’aveu  d’une  faute,  dont  je  promis 
le  pardon.  Elle  protesta  constamment  .de  son  inno¬ 
cence,  et  m’avoua  seulement  qu’un  jour  un  négo¬ 
ciant  nantois  lui  ayant  donné  la  collation  sur  son 
bord  (i),  le  bâtiment  s’était  écarté  pour  les  pro¬ 
mener  le  long  de  la  rade,  et  que  ce  jour  était  l’époque 
d’un  événement  où  elle  ne  comprenait  rien.  Plein  de 
mon  auteur  anglais  j’insitai  sur  les  circonstances  de 
cette  promenade,’  .sur  le  rhumb  de  vent  qui  régnait 
alors,  sur  le  degré  de  chaud  ou  de  froid,  qu’elle  avait 
éprouvé  dans  l’air...  Je  compris  qu’alors  les  vents 
devaient  être  au  moins  Sud-Ouest.  » 

lît  grâce  au  livre  de  Johnson,  voilà  notre  ami  tout 
à  fait  rassuré.  Quelle  est  donc  la  théorie  de  cet  ingé¬ 
nieux  Anglais?  Non  pas  que  je  souhaite  qu’elle 
vienne  un  jour  en  une  circonstance  pénible  vous 
apporter  du  réconfort,  mais  elle  est  assez  bizarre 
pour  nous  arrêter. 


Johnson  pratiquait  la  médecine  dans  la  cam¬ 
pagne  et  était  réputé  bon  accoucheur.  Un  jour,  une 
jeune  fille  d’excellente  famille,  devenue  mère,  lui 
jure  avec  de  tels  serments  qu’elle  ignore  la  cause  de 
cet...  incident  que  le  brave  médecin  touché  finit  par¬ 
la  croire  et  se  met  à  chercher  la  solution  de  ce 
difficile  problème  :  «Une  femme  peut-elle  concevoir 

(i)  I,’histoirc  sc  passe  fl  Bordeaux. 
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sans  connaître  un  liomnie?  vSi  c’est  possible,  com¬ 
ment  ?  ’> 

Ibi  jour,  que  tout  préoccupé  de  cette  grave  ques¬ 
tion,  il  lisait  l’ouvrage  de  Wollastoii  sur  la  Religion 
démontrée,  ces  lignes  lui  vinrent  tomber  sous  les 
yeux  :  ^<  Si  la  semence  dont  les  auiniaux  sont  pro¬ 
duits  est,  comme  je  n’en  doute  pas,  composéed’am- 
m  aïeules  déjà  formés,  et  qui  distril)ués  dans  les 
endroits  convenables  sont  pris  av'ec  les  aliniens  et 
peut-être  même  avec  l’air,  les  animalcules  sont 
séparés  dans  le  corps  des  mâles  par  des  espèces  de 
tamis  ou  vaisseaux  sécrétoires  propres  à  chaque 
sexe,  et  puis  logés  dans  les  vaisseaux  séminaires  où 
ils  reçoivent  quelqu’addition  et  quelqu’influence  ; 
de  là  passant  dans  la  matrice  des  femelles  ils  y  sont 
nourris  plus  abondamment,  et  s’accroissent  trop 
pour  être  gênés  plus  longtemps.  » 

^’oilà  donc  l’idée  :  les  futurs  êtres  existent  à  l’état 
A' animalcules  répandus  dans  l’air  ou  dans  la  nour¬ 
riture  ;  il  passent  pour  se  développer  par  les  organes 
des  deux  sexes  succe.ssivement.  iSIais  le  séjour  de 
cette  ébauche  d’embryon  chez  rhonnne  est  extrême¬ 
ment  court,  et  pa.ssager  ;  peut-être  est-il  inutile  ? 

Avant  de  faire  aucune  expérience,  il  fallait  pou¬ 
voir  «  se  procurer»  ces  précieux  animalcules,  et 
pour  cela  savoir  où  les  chercher.  A  défaut  de  labo¬ 
ratoire.  c’est  dans  un  poète  que  Johnson  trouve  la 
solution  ;  dans  ^■'irgile.  Voici  le  passage  des  Gêor- 
giques  que  le  hasard  vraiment  complaisant  lui  met 
sous  les  yeux  (i)  ;  «  Res  jumens  portent  la  tête  au 
vent,  et  s’arrêtant  sur  les  montagnes,  elles  y  res¬ 
pirent  le  zéphir  ou  le  vent  du  couchant.  De  là,  il 
arrive  souvent,  par  un  effet  qui  tient  du  prodige, 
que  sans  s’être  accouplées,  elles  conçoivent  par  la 
seule  influence  du  vent.  lOlles  courent  ensuite  à  tra¬ 
vers  les  vallons  et  les  montagnes,  sans  jamais  se 
tourner  vers  l’Orient,  mais  toujours  vers  le  septen¬ 
trion  ou  vers  le  midi.  »  Sans  discuter  l’autorité  de 
\argile  en  pareille  matière,  Johnson  tient  le  rai¬ 
sonnement  suivant  :  il  y  a,  se  dit-il,  dans  la  nature 
de  grandes  analogies  entre  les  diveivses  e.spèces, 
cjuant  à  leur  reproduction.  Ce  qui  est  arrivé  à  une 
jument  peut  bien  arriver  à  une  femme.  C’e.st  le  vent 
qui  charrie  les  animalcules  humains  ;  ils  finissent  par 
arriver  jusqu’aux  utérus.  Rà,  ils  .se  développent  et 
viennent  à  maturité. 

lîn  possession  de  ces  notions  importantes,  l’au¬ 
teur  anglais  commence  .ses  expériences  ;  «  Je  vins 
à  bout  de  fabriquer  une  machine  cilindrico-catop- 
Irico-rolundo-concavo-convexe  dont  je  donnerai  inces¬ 
samment  la  figure  au  public...  Cette  machine  fut 
lutée  hermétiquement  avec  de  la  terre  électrisée.  J  e 
plaçai  dans  une  position  conv'enable  vers  l’occident 
une  espèce  de  souricière  pour  intercepter  les  animal¬ 
cules  flottans  dans  cette  partie  prolifique  du  ciel  : 
l’événement  répondit  à  mon  attente.  »  Quand  il  eut 
pris  mie  quantité  suffisante  A’ animalcules,  Johnson 

(i)  Orc  oiuiies  veisoc  iii  zepliiro  stant  rupibus  allis 
Uxocplautque  lèvre  auras,  etc... 


les  examina  au  microscope  et  s’aperçut  que  ces  très 
petits  avaient  exactement  la  figure  des  hommes  et 
des  femmes  qu’ils  devaient  former.  Après  un  mo¬ 
ment  réserv'é  à  des  méditations  philosophiques  en 
présence  de  ces  formes  microscopiques  qui  seraient 
peut-être  plus  tard  des  souverains,  de  grands  capi¬ 
taines.  d’illustres  législateurs,  le  génial  inventeur 
poursuit  ses  expériences. 

lîlles  deviennent  très  délicates  ;  il  ne  s’agit  de  rien 
moins  que  de  trouver  unefennneapteàsubirrépreuve 
et  surtout  de  «  préserver  ladite  femme  de  tout  com¬ 


merce  avec  un  homme,  jusqu’à  ce  que  l’expérience 
eût  eu  le  temps  de  produire  son  effet  et  de  le  per¬ 
fectionner.»,  Johnson  arrête  son  choix  sur  une  sou¬ 
brette,  lui  persuade  qu’elle  est  malade,  mêle  les 
animalcules  à  une  préparation  quelconque  et  lui  fait 
avaler  le  tout  en  guise  de  médecine. 

«  lîn  six  mois,  ma  médecine  avait  fait  un  effet 
très  visible  .sur  le  sujet...  Un  matin,  j’étais  seul 
assis  dans  mon  cabinet,  réfléchissant  sur  ce  grand 
■  événement,  cette  fille  y  entra  les  larmes  aux  yeux.  » 
J  ’ai  oublié  de  dire  que  J  ohu.son  avait  tenu  la  sou¬ 
brette  cloîtrée  chez  lui,  interdisant  l’entrée  de  son 
logis  à  aucun  mâle. 

•  Avec  des  sanglots  la  pauvre  fille  avoue  à  son 
maître  qu’elle  se  croit  enceinte,  et  lui  demande  s’il 
juge  cela  possible,  car  elle  n’a  eu,  depuis  plus  de 
trois  ans,  commerce  avec  aucun  homme. 

Au  bout  de  neuf  mois,  un  gros  garçon  vient  au 
monde,  l’épreuve  était  décisive. 
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Dans  les  dernières  pages  de  son  livre,  Johnson 
vante  en  ternies  enflannnés  les  mérites  de  sa  dé¬ 
couverte. 

Quelle  reconnaissance  lui  devront  les  femmes  qui 
pourront  toujours  affirmer  qu’elles  sont  devenues 
grosses  sans  le  concours  d’aucun  homme!  De  mariage, 
ce  fardeau  insupportable  pour  beaucoup,  devient 
inutile  et  peut  être  aboli.  De  mal  vénérien  ne  sera 
plus  qu’un  souvenir,  et  pour  l’enrayer  plus  vite, 
l’auteur  demande  aux  lords  du  conseil  privé  d’inter¬ 
dire  «  tout  commerce  charnel  dans  l’étendue  des  trois 


royaumes  pendant  l’espace  d’une  année  entière.  » 

Da  population  anglaise  ne  diminuera  pas  pour 
cela,  au  contraire,  puisqu’il  suffira  aux  femmes  de 
s’exposer  convenablement  aux  caresses  parfumées 
du  zéphyr. 

Et  pour  finir,  la  note  patriotique  :  «  On  verra  que 
nous  pouvons  espérer  des  descendans  sains  et  vigou¬ 
reux,  la  valeur  britannique  re]3rendra  son  lustre... 
et  Henry  ne  sera  pas  le  dernier  conquérant  qu’a  pro¬ 
duit  l’Angleterre.  » 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  FRAUDES  EN  PHARMACIE 

Rhubarbe  de  Chine  ou  rhaponiie. 

Il  est  un  principe  certain  qui  peut  être  placé  à  la  base 
de  toutes  les  affaires  de  pharmacie  qui  viennent  devant 
les  tribunaux,  c’est  que  la  loi  de  germinal  an  XI  dans  son 
article  32,  crée  pour  les  pharmaciens  l'obligation  absolue 
de  se  conformer  aux  formulaires  dressés  par  les  écoles 
de  médecine,  c’est-à-dire  au  Codex.  De  fait  de  se 
dispenser  de  cette  obligation  constitue  incontesta¬ 
blement  une  infraction  punissable.  Ainsi  toutes  les  fois 
que  le  Codex  indique  nommément  une  drogue,  il  est  interdit 
aux  pharmaciens  de  livrer  une  autre  drogue,  fût-elle 
similaire  à  celle  qui  figure  dans  la  pharmacopée  officielle. 

■ —  Mais,  une  autre  question  se  pose  ;  le  pharniacieii  qui 
commet  cet  acte  n'est-il  pas  punissable  en  vertu  de  la  loi 
du  i"''  août  1905  sur  la  répression  des  fraudes  dans  la 
vente  des  marchandises  et  des  falsifications  des  denrées 
alimentaires  et  des  produits  agricoles.  De  tribunal  correc¬ 
tionnel  de  Dunkerque  a  rendu  le  31  octobre  1912  à  . ce 
sujet  un  jugement  publié  par  \a.'C,azeHe  du  palais  'du 
28  décembre  1912. 

Voici  quelle  était  l’espèce. 

Un  pharmacien  avait  vendu  à  un  client  de  la  rhubarbe 
indigène,  dite  rhapontie  au  lieu  de  la  rhubarbe,  de  Cliine 
qui  seule  est  conforme  à  la  pharmacopée  officielle.  Il 
résultait  des  témoignages  entendus  à  l’audience  que  ce 
pharmacien  n’avait  pas  dans  son  officine  de  rhubarbe 
de  Chine  et  qu’il  vendait  régulièrement  le  rhapontie 
lorsqu’on  lui  demandait  de  la  rhubarbe,  qu’il  contreve¬ 
nait  ainsi  aux  indications  du  Codex. 

De  plus  il  avait  été  établi  qu’à  dose  égale  le  produit 
fourni  ne  jiroduisait  pas  les  mêmes  effets  que  celui  qui 
aurait  dû  être  vendu  et  qu’enfin  cette  substitution  de 
produits  procurait  au  pharmacien  un  bénéfice  de  50  p.  100. 
On  se  trouvait  donc  bien  dans  les  termes  de  la  loi  du 
10  août  1905  sur  les  fraudes  puisque  le  pharmacien  avait, 
en  connaissance  de  cause,  trompé  ou  tenté  de  tromper 
ses  clients  sur  la  nature  et  la  composition  de  la  rhu¬ 
barbe  dont  il  s’approvisionnait  chez  lui.  Cependant  cette 
loi  sur  la  répre.ssion  des  fraudes  était-elle  applicable  aux 
pharmaciens  ? 

D’article  !"■  dans  sa  généralité  ne  désigne  pas  nom¬ 
mément  cette  catégorie  de  commerçants.  II  débute  ainsi  : 
Quiconque  aura  trompé  ou  tenté  de  tromper  le  contrac¬ 
tant  .soit  sur  la  nature,  les  (iiiaMlés  substantielles,  la  com¬ 
position  et  la  teneur  en  principe  utile  de  toute  marclian-. 
dise  soit  sur  leur  espece  ou  leur  origine...  soit  sur  la 
quantité  des  choses  livrées  ou  sur  leur  identité...  sera 
puni  de  remprisonnemeut  pendant  trois  mois  au  moins, 
un  an  au  plus  et  d’une  amende  de  roo  francs  au  moins 
et  de  100.000  francs  au  plus  ou  de  l’une  de  ces  deux 
peines  seulement  » 

On  voit  par  la  rédaction  de  ce  premier  article  de  la  loi 
qu’il  n’est  nullement  limitatif  et  qu’au  contraire  il  a  été 
rédigé  de  manière  à  englober  le  plus  possible  de  com¬ 
merces  différents  de  façon  à  ce  qu’aucun  vendeur  de 
jrroduits  susceptibles  de  fraudes  ne  puisse  échapper  à  la 

Si  on  se  reporte  aux  travaux  préparatoires,  ou  constate 


que  le  souci  du  législateur  a  été  de  protéger  le.s  consom¬ 
mateurs,  les  acheteurs  et  d’une  manière  générale  tous 
les  intéressés,  quelle  que  soit  la  fraude  qui  soit  tentée  par¬ 
le  vendeur  et  quel  que  soit  le  produit  vendu.  Il  n’y  avait 
donc  aucune  raison  pour  que  les  pharmaciens  pidssent 
échapper  à  une  loi  qui  avait  été  faite  avec  un  souci 
certain  de  généralité.  De  plus,  l’apidication  de  la  loi  de 
1909  paraît  seule  rendre  possibles  des  poursuites  contre 
certains  pharmaciens  dont  le  parquet  connaissait  les 
agissements  déplorables  et  les  bénéfices  scandaleux. 

De  plus,  pour  l’application  aux  pharmaciens  de  cette 
loi  on  fait  valoir  l’article  3  qui  dit  eu  propres  termes  : 
«  seront  punis  des  peines  portées  à  l’article  premier  des 
présentes  lois  : 

1°  Ceux  qui  falsifieront  des  denrées  servant  à  l’alimen¬ 
tation  de  l’homme  ou  des  animaux,  des  substances  médi¬ 
camenteuses,  etc... 

2“  Ceux  qui  expo.serout,  mettront  en  vente  ou  vendront 
des  substances  niédicamenteuses  falsifiées. 

De  même  l’article  4  punit  spécialement  les  détenteurs 
de  substances  médicamenteuses  falsifiées.  Il  résulte  donc 
de  l’examen  de  ces  textes  que  la  loi  de  1903  est  applicable 
aux  pharmaciens  et  sou  application  se  superpose  à  celle 
de  la  loi  de  germinal  au  XI.  Celle-ci  réprime  le  fait  par 
un  pharmacien  de  ne  pas  se  conformer  à  une  ordonnance, 
qu’d  y  ait  ou  non  tromperie  ;  la  loi  de  1905  a  un  autre  but. 
elle  réprime  la  fraude  sans  examiner  s’il  y  a  ou  non  exer¬ 
cice  illégal  de  la  pharmacie.  De  jugement  que  nous  rap¬ 
portons  du  tribunal  de  Dunkerque  a  appliqué  cette 
théorie,  en  voici  les  attendus. 

«  Attendu  qu’il  résulte  de  l’information  des  débats  et 
partiellement  des  aveux  du  prévenu  ; 

i"  Qu’il  n’avait  pas  dans  sa  pharmacie  de  la  rhubarbe 
de  Chine,  mais  uniquement  de  la  rhubarbe  indigène  ou 
rhapontie  ; 

2“  Que  c’était  celte  dernière  qu’il  vendait  à  ses  clients, 
lorsqu’ils  venaient  lui  demander  de  la  rhubarbe  ;  3°  qu’à 
dose  égale,  elle  ne  produit  pas  les  mêmes  effets  que  la  rhu¬ 
barbe  de  Chine;  b"  que  son  prix  est  de  50  p.  100  inférieur 
au  prix  de  cette  dernière. 

Attendu  que  tous  les  pharmaciens  doivent  strictement 
se  conformer  dans  la  délivrance  des  médicaments  aux  in¬ 
dications  de  la  pharmacopée  officielle  lorsque  ces  médica¬ 
ments  y  figurent  ;  que  la  rhubarbe  de  Chine  est  la  seiüe 
•qui  soif  officinale  ;  que  le  rhapontie  en  est  exclu  ; 

Attendu  qu’il  n’est  pas  permis  à  un  pharmacien  d’i¬ 
gnorer  ces  prescriptions  ;  que  c’est  donc  en  pleine  connais¬ 
sance  de  cause  et  par  suite  avec  une  intention  délic- 
tueii.se  que  X...  a  troiupéet  tenté  de  tromper  ses  clients  sur 
la  nature  et  la  composition  de  la  rhubarbe  dont  ils 
s’approvisionnent  chez  lui  ; 

Par  ces  motifs. 

Et  par  application  de  l’art,  i''''  de  la  loi  du  i"''  août 
1905,  le  condamne  à  100  francs  d’amende  et  aux  dépens.  * 

Ce  jugement  du  tribunid  de  Dunkerque  applique 
une  jurisprudence  inaugurée  par  le  tribunal  correctiomiel 
de  la  .Seine  le  3  décembre  1908  {Gazette  du  palais  1909-1- 
Vente,  fraude  n”  3.1).  I,es  infractions  à  l’ime  et  l’autre 
loi  se  juxtaposent  donc  sans  se  détruire. 

Adrien-  Peytee. 

Docteur  eu  droit  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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GERMYL 


NON  ALCOOLISÉ 
D'un  goût  très  agréable. 

Hésidu  sec  o/.  c  mh 

pac  LITRE;  245  gp. 


Éléments  Reconstituants  obtenus  des  t-didi  ir  r  *  -+ 

SEULS  Malt  et  Houblon  TRIPLE  Extrait 
par  Fermentation,  Concentration  et  je  Malt  PUR 

Pasteurisation. 

GERMYL 

PEPTONE  VÉGÉTALE  et  autres  Alliiiininotilcs.  gramnics 

(Héparaleurs  par  cxcclleiico  de  la  l’orcc  orj'anique) .  9.490 

PHOSPHATES  XATUHELS  (i’ortilianl  du  système  lier 

BON  pour  2 

veux  ül  osseux;  Adjuvant  du  travail  cerèlirai^ .  3.055 

HYDUOCAKHUUES  ;  MALTÜSL;  et  IlK-VIKIiNK .  148.600 

(Pmervamirs  dp  h  5  SAGGHAKÜhK.  etc .  56.170 

Bouteilles 

Consomption  cl  lleconstiluanls).  (  Autres  IH iJKÜGAltlî..  ele...  4.350 

Acide  Lactique  (l'avorise,  sans  irritations,  la  Diurestion) .  4.880 

Signature  du  Docteur  ; 

Extraclil  incristallisablo  cl  autres  Sels  Minéraux .  18.503 

■  Késidii  SCC  par  LIlitL.  givuiiincs.  245.048 
Sursaliiration  d'ACIHE  CAKBOMQUH  (Anesllicsique,  Antiseptique, 
Stimulant  do  l’Appétit  et  de  la  Dipeslion). 

LupuliiiC  du  llOüULON  (Tonique,  Apentivc  cl  Dij^cslivc). 

Le“GERIVIYL”9,rue  Petitot,  Dijon. 

„  BNQI-fIBN 

les  plus  sulfureuses  de  France 


îSoviveraines  dans  le  Traitement  à.  domicile  des 

RHUMES,  LARYNGITES,  BRONCHITES,  MALADIES  DE  LA  PEAU, 
- - :  AFFECTIONS  RHUMATISMALES  -  ■  '  : 

S’expédient  en  Quarts,  Demies,  et  Bouteilles  entières. 


EQIK 


-  à  rBIectrIclW  - 

pour  BAIHS 

et  DOUCHES 


■  RÉGIMES  LACTÉS  . .  ""  ■ 

I  ait  I  IIMAQ  normal  ^  vivant  dt  aseptique 

1^  §\  I  I  La  I  1^  AhIl  des  vaches  laitières  sélectionnées  et  alimentées  rationnellement 

du  LACTARIUM  LIN  AS,  de  Versailles  '«la-  Fournisseur  des  hôpitaux  de  Paris. 

KEFIR  LINAS  AU  LAIT  NORMAL  ^  ^ 

1  AIT  MAIPRF  /  IN  A^  préparés  au  Laboratoire  de  Galactologle  appliquée  du  Lactarium. 
LM  II  iriHlUnC  Lin  MO  Notice  et  échantillons  sur  demande  Téléphone  :  749-37 

Livraisons  et  Bureaux  à  PARIS,  46,  Avenue  de  Ségur. 


iODALOSE  GALBRUN 


IODE  PHYSIOLOQIQUE,  SOLUBLE.  AESUBILABLE 

Première  Comblnaleon  dlreote  et  entièrement  stable  de  l’Iode  aveo  la  PmptoiM 
DÉGOUTBRTB  BN  189S  PAR  E.  QALBRUN,  dootsum  kn  pharmaois 

Remplace  toujours  lodo)  et  lodures  sans  lodisms. 

vingt  goutte»  lODALOSE  agieient  comme  un  gramme  lodure  atealin. 


—  XXVI  — 


\  Ik'MVË'tÉKV  liE  L'ÂiMHll;  UVIil:  ÏÜUS  toïOrSCtSKSÜWmtS 

suc  Vl/UvlUU  a-  laBil=  ÜUiË 

Asajot  A  Là.t&iï4.LfâiE 


LeFlaconI 
entier  i 
8  Francs/ 


Le  Demi 
riacon 
4fr50 


DOSE  MOV-ENNEA 

4  Cuillerées  à  ^ 
bouche  par jour 
pour  adultes. 

4  Cuillerées  à 
dessort  pour  les 
enfants 


taas:muvtir<  Kaai- 


i-Lus  amxBs' 

RÉCaKl-LHNlStEE 


'tftKt. 


GlîlVVlLLY 


îlîlvLlîKV 
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LIPOIODINE  CIBA  41  pour  100  djo^de 

Éther  éthylique  de  Vacide  diiodobrassidique 

Combinaison  iodo=organique  lipotrope  et  neurotrope 

MÉDICATION  IODÉE  INTERNE 


Comprimés  à  O  gr.  30  de  Lipoiodine  pure,  tubes  de  10  et  20  comprimés. 

3L.XT‘r:É!Ru^MTXTK,£: 

Société  pour  l’Industrie  Chimique,  Dêp.  pharm.  St°Fons  (Rh.) 


LaCTOBYL  est  composé  de 
Ferments  Lactiques  qui  enrayent  la  putnéfactlcm  Inlestmale 
AGAR-AgAR  qui  hydrate  le  contenu  latcstinal 
Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  au  foie 

Extrait  TOTAL  des  Glandes  de  l  Intestin/ 


qui  reactive  le  fonctionnement  de  c 


rai/eme/^L 


(g 


wmm^ 


c/e  /a 


ONSTIPATION 


hantillons  cl  Littérature:  LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CKIIVilQUE  ! 


CONSTIPATION.  ENTERITES,  COWGESTIOWS.  HÉMORROÏDES.  OBÉSITÉ 


Laxaticure  Chatelguyon-Gubler 


SEULES  DRAGEES  LAXATIVES  DE  CHATELGUYON  échantillons  aux  médecins 

qui  contiennent  réellement  des  SELS  EXTRAITS  de  la  SOURCE  GUBLER  ::  ::  SUR  DEMANDE  ::  :: 

exquis,  Effet  doux  et  rapide,  Emploi  pratique 
__  TEKPillAIIEIITS 


Concessionnaire  Général  des  Sous-Produits  CG-GUBLER 

=  E.  PERRAUDIN,  Pharmacien  = 

70.  Rue  Legendre,  PARIS  d»  Têt.  ;  537-27 
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S 

El 

1  Sirops  lodurés 

i  de  J. -P.  Laroze 


A  riodure  de  Potassium.  I  Une  cuillerée  à  potage  contient 

Al**  _  J  _  J  exactement  j  gr.  d’iodurc  chi- 

^  ®  06  OOOlUIll*  miquement  pur,  complètement 

A  riodure  de  Strontium,  exempt  d  iodates. 


^  INDICATIONS 


Artériosclérose  au  début,  Angine  de  poitrine.  Asthme,  Emphy¬ 
sème,  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme  chro¬ 
nique,  Scléroses  viscérales,  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


^  L.ROHÀIS  &C-,2,RuedesLions-Saint-Paul, 

PARIS  S 


STÉRILISATEURS  HELIOS 


27,  rue  des  Petits-Hôtels 


(BREVETÉS  s.  G.  D.  G.) 

=  PRATIQUES  ■- 

SANS  DANGER  D'EXPLOSION 
=  N!  D’INCENDIE  = 

Prix  avec  un  formolateur  A  qui  peut  en  même  temps 
servir  de  DÉSODORISANT  dans  les  salles  d’attente. 


TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 

(  EAU  DE  MER . 5  c.  1  une 

chaque  \  (jiycêropli.  de  soude.  0  gr.  20  injection 
anqjoulc  <  Qjgpjyjjjfg  soude.  0  gr.  05,  tous  les 
contient  ^  strychnine ...  1  iiiillig.  1  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

24,  Rue  Caumartin  —  PARIS 


SILHOUETTES  MEDICALES 


LE  PROFESSEUR  POUCHET 

Dessin  original 

PAR  GILB 


LA  RÉACTION  INATTENDUE 


Quelle  est  cette  plaisanterie,  Monsieur  Mercier? 

Je  vous  demande  ce  que  pi'oduit  l'iode  agissant  sur  la  limaille  de  fer  en  présence  de  ï 
vous  me  i-épondez  :  un  effet  hideux  ? 

Mais  oui.  Monsieur,  un  iodui'e  de  fer  de  formule  Fe  F. 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


Adresst  iéUgrap. 

RIONCAR-PARIS 


H.  CARRION  &  C“ 

•  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS  ^ 


TELEPHONE  : 

136-45-136-64 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  uvrè  chaque  jour 

a  domicile  dans  Paris. 

r.a  Bouteille  (250  c.  c.)  :  0  fr.  36.  —  L’abonnement  pour  50  bouteilles  :  15  b*. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  du  lait,  essentiellement  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberculose,  cancer,  oonvalesoenoes, 

est  diurétique . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissements, 

supplée  à  son  insutfisance . hypopepsie,  cancer, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  entérites. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  les  indications 
Mous  préparons  du  KÉFIR  aoec  du  lait  complètement  écrémé,  prière  de  spécifier  KÉFIR  MAIGRE 


KËFIROGËNE  CARRION  persettant  de  préparer  sei-méme  le  KÉFIR 

Le  flacon  de  DIX  doses . 2  fr. 


MILIAN,  Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris. 


T  raitement  de  la  Sy  phil  is 

Par  le  606 

1912,  un  volume  in-i6,  avec  fig.,  cart.  I  fr.  50 


THERMES  URBAINS 

CHÏÏTP 


Maladies  des  Femmes 
Métrites.  Neurasthénie 
Basedowisme.  Névroses 


Maladies  des  vaisseaux 


Artériosclérose 
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DIÉTÉTIQUE  OBSTÉTRICALE 

D’après  Rudaux. 

Accoucheur  des  hôpitaux  de  Paris, 

Eu  dehors  des  cas  pathologiques, 
nous  sommes  souvent  consultés  soit 
au  cours  d’une  grossesse  normale, 
soit  au  cours  de  la  période  d’allaite¬ 
ment,  pour  fixer  le  régime  alimentaire 
de  la  femme  enceinte  ou  de  la  uour- 

RivGimes  de  la  eemme  enceinte. 
—  Ea  femme,  chez  laquelle  une 
grossesse  se  développe  normalement, 
doit,  sans  avoir  de  régime  spécial 
à  suivre,  se  conformer  cependant  à 
certaines  règles  et  éviter  certains  ali¬ 
ments  pour  ne  pas  surmener  son  foie. 

L’alimentation  sera  variée  et  les 
légumes  devront  y  tenir  la  plusgrande 
place  ;  la  viande,  rôtie  de  préférence, 
y  figurera  au  repas  de  midi  seulement. 

On  lui  interdira  les  aliments  qui 
contiennent  des  toxines,  comme  le 
gibier,  et  particulièrement  les  viandes 
noires,  les  conserves,  c’est-à-dire 
les  pâtés,  la  charcuterie,  excepté 
le  iamboii.  Seront  également  inter¬ 
dits  les  crustacés  et  les  champignons 
sous  toutes  leurs  formes. 

Pendant  les  derniers  mois  de  la 
gestation,  on  conseillera  l’absten¬ 
tion  des  acides  et  des  produits  qui 
déterminent  des  fermentations  acides 
dans  le  tube  digestif  :  oseiUe,tomates, 
salades,  épices,  condiments,  citrons 
.  et  fruits  acides  graisses,  fromages 
forts,  cidre,  poiré,  boissons  alcoo¬ 
liques,  en  un  mot  les  aliments  capa¬ 
bles  de  déminérali.ser  l’organisme. 


DIÉTÉTIQUE 

Régime  de  la  femme  enceinte  pré¬ 
sentant  des  troubles  d'origine  toxique  : 
vomissements,  prurit,  albuminurie 
légère.  —  Si  les  troubles  sont  peu 
accusés  : 

Défendre  les  viandes  rouges  ; 

Autoriser  la  viande  blanche  au 
repas  de  midi  seulement  ; 

Insister  sur  le  régime  lacto-végé- 

Si  les  troubles  sont  plus  accusés  : 

Conseiller  le  régime  lacto-farineux, 
c’est-à-dire  lait  et  bouillies  avec  des 
farines  d’orge,  d’avoine,  d’arrow- 
root,  etc.,  ou  des  purées  de  légumes. 

Régime  de  la  femme  albuminurique 
(50  centigrammes  et  au-dessus  d’al¬ 
bumine  par  litre).  —  Régime  lacté 
absolu  :  prendre  toutes  les  heures 
une  tasse  à  thé  de  lait  bouilli  ou  non, 
sucré  ou  aromatisé  :  faire  précéder 
chaque  prise  de  lait  d’un  demi- 
verre  à  bordeaux  d’eau  de  Vichy.  Se 
rincer  la  bouche  après  chaque  prise 
de  lait. 

Régime  de  la  femme  ayant  des 
signes  précurseurs  de  l'éclampsie.  — • 
Diète  hydrique  pendant  24  ou  48 
heures  :  3/4  de  verre  d’eau  de  ’fhonon 
ou  d’Evian  toutes  les  heures. 

Régime  lacté  ensuite. 

Régime  de  la  femme  atteinte  d’affec¬ 
tion  chronique  des  reins  ou  du  cceur.  ■ — 
Régime  lacto- végétarien  déchloruré. 

Régime  de  la  femme  atteinte  d’œ¬ 
dème  non  albuminurique.  — Régime 
déehloruré  de  préférence  lacto- végé- 

Ré;gime  de  i,a  femme  accouchée. 
—  Le  jour  de  l’accouchement. 


l’alimentation  sera  liquide  :  lait, 
bouillon  frais,  bouillon  de  légumes, 
oeufs  frais. 

Le  lendemain  de  l’accouchement  : 
viande  blanche  an  repas  de  midi 
seulement  ;  le  soir,  légumes,  pâtes, 
entremets,  fruits  cuits. 

Les  jours  suivants,  l’alimentation 
sera  normale  ;  ou  supprimera  pen¬ 
dant  le  séjour  à  la  chambre  : 

Le  porc,  l’oie,  les  ragoûts,  le  gibier, 
les  asperges,  les  choux,  les  radis, 
les  champignons,  les  oignons,  l’ail, 
les  épices,  les  fruits  acides,  le  café, 
les  liqueurs. 

Régime  de  ea  nourrice.  — 
Seront  défendus  :  le  gibier,  les 
asperges,  les  choux,  l’ail  et  l’oi¬ 
gnon,  le  café,  l’alcool  et  toutes  les 
boissons  alcooliques. 

On  devra  fixer  la  quantité  de 
liquide  que  la  nourrice  pourra  prendre 
dans  sa  journée  :  aux  repas,  3/4  de 
litre  d’eau  rougie  ou  de  bière  légère, 
et  en  dehors  des  repas  un  demi- 
litre  de  lait  ou  de  tisane  rafraîchis- 

Seront  spécialement  conseillés  : 

Toutes  les  viandes  grillées,  rôties 
ou  bouillies,  et  le  jambon  maigre  ;  ’ 
les  poissons  maigres,  les  légumes 
frais  et  secs  et  les  pâtes,  les  œufs 
frais,  les  crèmes,  les  fromages  frais, 
les  bananes,  les  marrons,  les  figues 
sèches,  les  noix,  les  eaux  minérales 
bicarbonatés  calciques. 

La  suralimentation  doit  être  évitée 
et  un  espace  de  5  heures  est  nécessaire 
entre  chaque  repas. 

(La  Clinique.) 


Sirop  de  pyrophosphate  de  ter. 

l’yrophospliate  de  fer  citro-ainmo- 

niacal  en  paillettes .  1 

Eau  distillée .  2 

.Sirop  de  sucre .  97 

Ce  sirop  représente  2  décigram- 
mes  de  pyrophosphate  de  fer  ou 
4  centigrammes  de  fer  pour  20  gram¬ 
mes.  —  Doses  :  10  à  80  grammes. 
Vin  de  quinquina  composé'. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


urs  de  cc 


Alcool  à  80». . 

Vin  blanc  généreux .  90 

Doses  :  50  à  150  grammes. 

Vin  dit  de  Séguin. 

Quiiuiuina  jaune  concassé .  1 

Écorces  d’orange  amère .  '■  aa  i 

Idcurs  de  camomille .  ) 

Vin  de  Malaga .  50 

P.  macérer  pendant  ô  jours  ;  filtrer 
—  Doses  :  50  à  150  grammes. 
Oargarisme  au  chlorate  de  potasse. 
Chlorate  de  potasse .  10  grain. 


P.  dissoudre  le  sel  dans  l’eau  ; 
ajouterlesirop, — Angines  ;  stomatite 
mercurielle,  ulcéreuse,  gangréneuse. 

Gargarisme  au  chlorate  de  potasse. 

Chlorate  de  potasse .  5  gram. 

Jlellile  simple .  30  — 

Décoction  d’orge .  200  — 


Gargarisme  antiseptique. 

Chlorate  de  potasse .  iq  gram. 


Mellite  de  ro.scs .  50  — 

Acide  chlorhydritiuc .  2  — 

M.  Angine  ;  stomatite  ulcéreuse, 
gangréneuse,  mercurielle. 

(J  eannel) 

Tablettes  martiales. 

Limaille  de  fer  porphyrisée .  17 


Chaque  tablette  représente  5  centi¬ 
grammes  de  fer.  —  Doses  :  1  à  ic 
par  jour.  (Soubeiran)  . 


Potion  au  chlorate  de  potasse. 

Potion  gommeuse .  125  gram. 

Chlorate  de  potasse .  4  — 

P.  dissoudre.  —  Stomatite  ulcé¬ 

reuse,  mercurielle. 

Limonade  chlorhydrique. 

Acide  chlorhydrique  D  1,17.  i  gram. 

Hydro'.at  de  citron .  30  — 

.Sirop  simple .  60  - — 

Eau .  Q.  .S. 

Pour  I  litre.  —  Angines  ;  Stoma¬ 
tite  compliquée,  putride,  mercu¬ 
rielle  ;  Dyspepsie  par  défaut  d’aci¬ 
dité  ou  suc  gastrique.  —  Doses  : 
par  verres.  —  La  dose  d’acide  chlo¬ 
rhydrique  peut  être  portée  jusqu’à 
4  grammes. 

Pilules  chalybées. 

Eimaillcdeferporphyr...  5  ccntigram. 

Aloès  socotrin .  1  — 

Cannelle  pulv .  i  — 

Miel  blanc .  I  ^  j. 

Racine  de  réglisse  pulv  . .  j  '  ’  ' 

M.  pour  une  pilule.  —  Doses  : 
I  à  10  par  jour.  (Dublin). 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEHIAINE  MÉDICALE.  —  Du  traitement  des  ganglions 
tuberculeux  et  des  affections  tuberculeuses  des 
gaines  tendineuses,  des  muscles  et  du  tissu  sous- 
cutané  (P’’  P.  DIS  OmsKvAix,  4  juin  1913). 

I,a  radiothérapie  a  le  grand  avantage  de  ne  demander 
an  malade  qu’un  minimum  de  sacrifice  de  temps  et 
d'argent  ;  elle  constitue  le  traitement  de  ehoix  dans  la 
cure  des  adénites  et  des  ténosites  tuberculeuses.  La 
climatothéraiiie  et  l’héliothérapie  seront  réservées  aux 
cas  pour  lesquels  l’irradiation  paraît  échouer  ou  cpiand 
d’autres  lésions  tuberculeuses  ou  l’état  général  y  obli¬ 
geront.  Dans  la  tuberculose  musculaire  et  sous-cutanée 
{scrofiiloderma  des  Allemands),  il  semble  bien  que  là 
encore  on  ait  intérêt  à  recourir  aux  rayons  X,  puisqu’on 
a  ainsi  le  plus  de  chance  d’obtenir  une  guérison  avec  le 
minimum  de  dégâts  ;  mais  dans  la  tuberculose  der¬ 
mique,  il  faudra  prendre  garde  à  bien  doser  les  rayons 
pour  éviter  une  radiodermite. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Capsules  surrénales  et  glycémie 
(H.;BrERRY,  7  juin  1913). 

Le  taux  du  sucre  dans  le  sang  est  sensiblement  fixe 
pour  une  espèce  animale  donnée  et  la  glycémie  artérielle 
est  une  constante  qui  exprime  l’état  d’équilibre  entre  la 
production  et  la  dépense  de  l’organisme  en  sucre.  Il 
semble  bien  que,  par  sou  action,  V adrénaline  fasse  partie 
des  mécanismes  régulateurs  qui  assurent  à  fixer  cette 
constante.  Or  l’excitation  des  splanchniques  provoque 
l’hyperglycémie  et  la  glycosurie. 

On  peut  admettre  qu’une  excitation  venue  du  bulbe 
.se  transmet  par  le  grand  sympathique  (splanchniques) 
aux  surrénales,  l’adrénaline  séerétée  en  idus  ou  moins 
grande  quantité  utilisant  ensuite  les  nerfs  glyco-sécré- 
teurs  pour  mobiliser  le  glycogène  hépatique. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  L’aniridie  (A.  Can'j'onneï  et 
G.  SciiHEiBiîR,  II  juin  1913). 

L’absence  congénitale  d’iris  est  une  affection  fort  rare 
et  pratiquement  elle  est  toujours  incomplète.  Blles’accom- 
pagne  parfois  d’autres  anomalies  qui  portent  surtout 
sur  le  cristallin  (luxation  ou  cataracte  congénitale). 
II  n'est  pas  d’antre  altération  oculaire  congénitale  oti 
l’influence  de  l’hérédité  soit  aussi  marquée. 

Le  traitement  se  réduit  a  peu  de  chose  :  le  port  ulté¬ 
rieur  de  lunettes  spéciales  à  diaphragme  à  iris  permettra 
au  patient  de  doser  à  chaque  instant  la  quantité  de 
lumière  pénétrant  dans  l’œil.  L’extraction  des  cristallins 
pourra  devenir  néeessaire  si  les  opacités  s’étendent. 
I,e  pronostic  visuel  doit  être  à  réserver. 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  Rhumatisme  ankylosant 
généralisé  d’origine  tuberculeuse  (P. -J.  MLnaud, 
3  juin  191.3). 

Bien  portant  jusqu’à  vingt  ans,  un  jeune  homme  est 
alors  pris  de  douleurs  articulaires,  qualifiées  de  rhuma¬ 
tismales.  «  D’emblée,  ce  rhumatisme  manifeste  une  ten¬ 
dance  à  la  fixité  et  à  la  persistance.  Il  procède  par  pous¬ 
sées,  de  plus  ou  moins  longue  durée,  mais  chaque  poussée» 
en  rétrocédant,  découvre  une  ankylosé  nouvelle,  cepen¬ 
dant  que,  dans  leur  intervalle,  l’ankylose  totale  s’orga¬ 
nise  et  progresse.  Bile  va  lentement,  mais  combien  sûre¬ 
ment  ;  elle  a  mis  vingt-deux  ans  ;  mais  elle  est  main¬ 
tenant  presque  complète.»  Quelle  e.st  la  cause  de  ce 
rhumatisme  ?  Il  y  a  eu  de  la  tuberculose  dans  la  famille  ; 
le  malade  a  lui-même  été  traité  comme  tuberculeux  par 
son  médecin.  En  1906,  quinze  ans  après  le  début  de 
l’affection,  l’articulation  tibio-tarsieime  gauche,  pre¬ 
mière  localisation  et  dès  lors  la  plus  grave,  devient  le 
siège  d’une  suppuration  froide  qui  s’ouvre  et  se  fistulisé. 
Buis,  c’est  une  ostéomyélite  froide  'du  tibia  gauche,  qui 
s’ouvre  et  se  fistulisé  à  sou  tour.  En  janvier  1912,  mêmes 
accidents  au  coude  gauche. 


«  A  l’heure  actuelle  toutes  ces  fistules  persistent  encore 
et  ont  bien  l’aspect  des  fistules  tuberculeuses.  Trois  arti¬ 
culations  sont  remplies  de  fongosités,  deux  d’entre  elles 
présentent  des  fistules  s’écoulant  en  pus  séreux  «  tuber¬ 
culeux».  Ce  sont  à  proprement  parler  des  tumeurs 
blanches.  Ivnfiii  l’examen  du  poumon  décèle  de  petits 
signes  d’induration  du  sommet  gauche,  'fous  ces  faits 
.seinbleut  en  faveur  de  l’origine  tuberculeuse  de  tout  ce 
syndrome  ostéo-articulnire.  Sans  doute,  il  nous  manque 
la  preuve  bactériologique...» 

PROVINCE  MÉDICALE.  —  La  septicémie  éberthienne 
(Pr  V.  Audiiiert,  31  mai  1913). 

«Je  répète  volontiers  ce  que  j’écrivais  eu  1908,  dans 
le  Marseille  Médical,  n"  18  :  S’appelleront  désormais 
fièvres  typhoïdes,  les  infections  éberthiennes  à  localisation 
intestinale,  en  sorte  qu’on  n’aura  plus  le  droit  de  nommer 
«  formes  atypiques  de  la  fièvre  typhoïde  »,  des  états  fébriles 
dont  la  signalure  n’est  pas  la  lésion  ou  V ulcération  des 
plaques  de  Peyer.  lît  dans  d’autres  articles,  je  synthé¬ 
tisais  ma  pensée,  par  cette  paraphrase  de  Landouzy  ; 
Tout  état  éberthien  qui  ne  fait  pas  sa  preuve  (intestinale, 
j’entends),  n’est  pas  une  fièvre  typhoïde.  » 

LYON  MÉDICAL.  — -  Contribution  à  l’étude  des  vertiges 
chez  les  tuberculeux  (LESiEfR  et  'rnÉVEXüï, 
(8  juin  1913). 

«  Les  tuberculeux  pulmonaires  adultes  observés 
par  nous  à  la  consultation  du  Dispensairê  antituber¬ 
culeux  présentent,  an  moins  une  fois  sur  deux,  des  phé¬ 
nomènes  vertigineux  comparables  au  «vertige  laryngé» 
de  MM.  Garel  et  Collet.» 

Ce  phénomène  paraît  également  fréquent  chez  les 
sujets  de  tout  âge,  surtout  au  début  de  l’évolution  de 
la  tuberculose  pulmonaire,  diminuant  de  fréquence 
ensuite.  Il  est  provoqué  surtout  par  la  toux  (toux  éblouis¬ 
sante  ou  vertigineuse),  mais  aussi  par  d’autres  causes  : 
digestion,  contact  de  l’air  froid,  changements  d’atti¬ 
tude,  etc.  Il  paraît  dû  à  une  hyperexcitabilité  du  pneumo¬ 
gastrique  et  de  ses  centres,  devenus  très  sensibles  à  la 
moindre  irritation. 

LYON  CHIRURGICAL.  -  Cancer  du  rein  et  thromboses 
de  la  veine  cave  (G.  Gayeï  et  L.  Bériei,,  juin  1913). 
La  thrombose  est  une  complication  fréquente  du  cancer 
du  rein.  I<a  présence  des  caillots  dans  la  veine  cave  ren¬ 
contrée  au  cours  de  la  néphrectomie  peut  être  évaluée 
approximativement  à  4  on  3  p.  100  des  cas.  Ou  devra 
donc  toujours  songer  à  cette  complication  et  la  rechercher 
avant  même  d’enlever  le  rein. 

La  symptomatologie  de  ces  thromboses  est  malheu¬ 
reusement  à  peu  près  nulle.  Le  diagnostic  posé  avant  et 
pcndanl  les  premiers  temps  de  l’opération,  il  vaut  mieux 
renoncer  à  la  néphrectomie. 

CONCOURS  MÉOlCAL.  —  Au  sujet  do  la  nouvelle  dis¬ 
cussion  sur  la  déclaration  obligatoire  de  la  tuber¬ 
culose  à  l’Académie  de  médecine  (J.  Noir,  13  juin 
191.3). 

Seul  le  praticien  peut,  dans  le  rayon  oii  il  exerce,  entre¬ 
prendre  efficacement  et  avec  compétence  la  lutte  contre  les 
maladies  transmissibles  en  général,  et  la  tuberculose  en 
particulier. 

«  Il  est  une  constatation  qui  ne  surprendra  personne. 
C’est  que  les  partisans  les  plus  acharnés  de  la  déclaration 
obligatoire  des  maladies  contagieuses  par  le  médecin 
sont  des  savants  de  laboratoire  qui  n’ont  jamais  vu  de 
malades  ou  tout  au  moins  ne  les  ont  jamais  vus  que 
dans  les  milieux  artificiels  hospitaliers,  aussi  ne  con¬ 
naissent-ils  pas  les  difficultés  de  la  question.» 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Les  mesures  du  cœur  et  la  fonction  cardiaque 
chez  les  enfants  atteints  d’albuminurie  orthosta¬ 
tique  (H.  Basset,  h.  WESSEER,  Archives  of  Internai 
Medicine,  [avril  1913). 

D’après  l’étude  de  36  cas  poursuivie  avec  l’aide  de 
l’orthodiagraphie,  ou  peut  constater  qu’un  nombre 
important  d’enfants  atteints  d’albuminurie  orthostatique 
présente  des  signes  d’insuffisance  cardiovasctilairc  relative. 
Habituellement  on  ne  trouve  ni  hypertrophie,  ni  dilata¬ 
tion  ;  le  cœur  serait  plutôt,  dans  la  plupart  des  cas,  plus 
petit  que  normalement.  I<a  modalité  du  cœur  juvénile 
ou  Wachslumshyficrlrophie,  ne  se  rencontre  que  3  fois  dans 
les  cas  de  l’auteur,  tandis  que  dans  30  "/„  des  cas  le  cœur 
est  vertical  et  étroit,  fréquemment  dans  ralbumine 
orthostatique,  le  pouls  devient  plus  petit,  ou  «im¬ 
palpable»  après  l’exercice. 

Suites  d’un  cas  de  cardiolyse  (R.  Simon.  British 
Medical  Journal,  17  mai  1913). 

Un  garçon  de  quinze  ans  fut  opéré  le  17  juin  1912 
[Br.  med.  Journ.  14  décembre  1912)  pour  une  symphyse 
cardiaque  qui  menaçait  sa  vie  :  insuffisance  cardio-hépa¬ 
tique,  ascite,  etc.  La  cardiolyse  exigea  la  résection  de  35 
centimètres  de  côtes  et  les  adhérences  costo-stcrnales  fu¬ 
rent  rompues.  Les  résultats  furent  presque  instantanés  et 
quatre  jours  plus  tard  le  pouls  de  100  à  120  tomba  à  20. 
La  dyspnée,  l’œdème  et  l’ascite  disparurent,  le  malade 
put  monter  et  descendre  les  escaliers.  Puis,  l’amélioration 
s’arrêta  en  octobre  ;  les  signes  d’insuffisance  cardiaque 
reparurent.  La  mort  survint  en  mars. 

Autopsie  (thorax)  :  Adhérences  généralisées  ;  quelques- 
unes  sont  œdémateuses,  paraissent  récentes  et  sont 
facilement  rompues  ;  d’autres  sont  anciennes  et  résis¬ 
tantes.  Le  cœur  et  le  péricarde  sont  très  agrandis, 
mesurant  15  centimètres  sur  14  centimètres  ;  adhérences 
marquées  récentes  et  aiicicunes  à  la  paroi  thoracique,  à  la 
cicatrice  opératoire  et  aux  poumons.  Le  péricarde  est 
adhérent  de  toute.'!  parts  au  cœur  et  ne  peut  en  être  séparé 
que  partiellement  et  avec  la  plus  grande  difficulté.  Les 
cavités  cardiaques  sont  considérablement  dilatées.  Il  y  a 
un  léger  épaississement  de  la  mitrale.  Le  myocarde  est 
pâle  et  noir,  avez  hypertrophie  marquée.  La  paroi  du 
ventricule  gauche  présente  près  de  25  millimètres  d’épais¬ 
seur.  Le  péricarde  est  très  adhérent  au  diaphragme  et  l’on 
trouve  des  adhérences  marquées  tout  autour  des  veines 
caves  inférieure  et  supérieure  et  des  troncs  brachio-cépha- 
liqucs.  Toutes  les  veines,  ainsi  que  les  jugulaires,  étaient 
distendues  par  du  sang.  Le  jugulaire  gauche  interne  mesu¬ 
rait  près  de  25  millimètres  de  diamètre. 

Il  résidte  de  ce  cas,  que  les  opérateurs  devront  au 
cours  delà  cardiolyse  s'efforcer  de  rompre  les  adhérences 
avec  le  diaphragme.  «  La  question  ne  se  pose  pas  de  savoir 
si  l’opération  fut  légitime,  car  elle  donna  au  malade  six 
mois  de  soulagement  et  de  vie  supportable». 

Un  phénomène  remarquable  dans  la  méningite 
tuberculeuse  (M.  Mandeebaum.  Muncli.  med.  Woch., 
3  juin  1913). 

Chez  une  méningitique,  la  ponction  lombaire  pratiquée 
vingt-quatre  heures  avant  la  mort  avait  ramené  un 
liquide  clair,  sans  lymphocytes  ni  bacilles  de  Koch.  On 
ne  porta  donc  point  le  diagnostic  de  méningite  tubercu¬ 
leuse  du  vivant  de  la  malade  et  d’autre  part  quand  elle 
mourut,  l’autopsie  fut  refusée.  Mandelbaum  se  demanda 
s’il  n’était  pas  possible  de  faire  une  ponction  lombaire 
post-mortem  pour  établir  le  diaguostlc,Elle  fut  faite  comme 
sur  le  vivant  et  l’on  retira  un  liquide  abondant  et  louche. 
Après  la  centrifugation  on  constata  que  le  culot  conte¬ 
nait  un  grand  nombre  de  cellules  manonucléaires  de 
grande  taille,  dont  le  noyau  siégeait  près  du  bord  proto¬ 


plasmique.  A  l’intérieur  de  ces  cellules,  on  put  mettre  en 
évidence  de  nombreux  bacilles  de  Koch.  De  plus,  ou 
trouva  dans  ce  liquide  outre  des  lymphocytes,  des  poly-  ' 
nucléaires  qui  avaient  phagocyté  des  bacilles  tuberculeux. 

Ivii  résumé  :  avant  la  mort,  liquide  céphalo-rachidien 
clair,  sans  bacilles  ;  après  la  mort,  liquide  clair  avec 
nombre  de  cellules  géantes,  mononucléaires  contenant  des 
bacilles  de  Koch. 

Jlandclbaiim  a  pu  vérifier  ce  curieux  phénomène  dans 
six  cas  de  méningite  tuberculeuse  :  jamais,  avant  la  mort, 
il  lie  trouva  les  grandes  cellules  mononucléaires  eu  nom¬ 
bre  aussi  anormal  que  post  mortein  ;  de  même  pour  les 
bacilles  de  Koch.  Chez  les  enfants,  on  retrouve  par  la 
ponction  post  morlcm  les  mononucléaires  géants,  mais  pas 
de  bacilles  de  Koch. 

La  ponction  pratiquée  dans  les  mêmes  conditions  chez 
des  tuberculeux  n’ayaiit  présenté  avant  la  mort  aucun 
signe  méningé  ne  montre  aucune  réaction  cellulaire  dans 
le  liquide  céphalo-rachidien. 

Sur  l’heureuse  action  des  rayons  K  et  du  mesothorium 
dans  le  cancer  utérin  (F.  Bumm,  Berlin,  klin. 
Wochenscli.,  2  juin  1913). 

Le  mésothoriiim  possède  une  action  certainement 
plus  efficace  que  les  raxons  X  dans  le  traitement  des 
cancers  de  l’utérus,  lliindly  a  présenté  l'an  dernier  2  cas 
de  néoplasme  utérin  inopérable  où  grâce  au  mésothorium 
on  obtint  l’arrêt  des  ménorragies  et  la  fonte  des  nodosités. 
L’un  de  ces  cas,  grâce  à  une  nouvelle  application  de 
mésothorium  (1600  X),  devint  opérable  et  la  tumeur  fut 
transformée  en  une  masse  presque  cartilagineuse.  L’opé¬ 
ration  eut  doue  lieu  et  au  moment  où  Hâudly  faisait  sa 
communication  l’état  de  sa  malade  ne  s’était  pas  aggravé. 
Fraiitz  relate  uu  cas  où  une  femme  refusa  toute  inter¬ 
vention  chirurgicale,  tant  elle  avait  été  améliorée  par  le 
mésothorium. 

De  sou  côté,  E.  Bumm  rapporte  trois  observations 
intéressantes  :  il  s’agit  de  femmes  présentant  uu  néo¬ 
plasme  vagino-cervical  sans  ulcère  et  saignant  ;  vérifica¬ 
tion  microscopique.  Avec  l’application  du  mésothorium 
(doses  variant  de  SooàSoooX),  les  métrorragies  s’arrêtent, 
l’uleération  s’efface,  les  douleurs  cessent  et  la  tumeur  se 
transforme  en  une  masse  calleuse.  Bumm  publie  9  autres 
eas  de  néoplasmes,  tant  vaginaux  qu’utérins,  inopérables 
et  devenus  opérables  grâee  à  l’action  du  mésothorium.  Il 
conseille  chez  les  malades  jeunes  à  néoplasie  molle  l’opé¬ 
ration  d’abord,  puis  l’application  du  mésothorium  pour 
éviter  la  récidive. 

Ophtalmie  sympathique  survenue  sept  jours  après 
l’opération  et  traitée  par  le  néosalvarsan;  guérison 
(F.  F.  Caeiioun.  Amérlcan  Journal  of  Ophtalmology, 
avril  1913). 

Habituellement,  l’ophtalmie  sympathique  survient 
environ  six  semaines  après  le  traumatisme  causal  et  l’inter¬ 
valle  le  plus  court  observé  atteint  quinze  jours.  Dans  le 
cas  de  F.  P.  Calhoun,  on  avait  iridectomisé  un  malade  qui 
présentait  un  iritis  grave.  Sept  jours  après,  l’autre  œiï 
commence  à  présenter  de  la  photophobie  et  des  signes 
de  début  d’une  ophtalmie  sympathique  apparaissent.  On 
énuclée  immédiatement  l’œil  opéré,  le  malade  est  mis 
au  repos  et  l’on  institue  le  traitement  habituel  :  com¬ 
presses  chaudes,  atropine,  dionine  ;  et  à  l’intérieur,  sali- 
cylate  de  soude,  mercure,  iodure  de  potassium  et  urotro- 
piue.  Mais  la  situation  empirait  de  jour  eu  jour.  Fina¬ 
lement,  bien  que  le  Wassermann  eût  été  négatif,  on  injecte 
oiw,7o  de  Salvarsaii  par  voie  intraveineuse.  Une 
amélioration  survient  aussitôt  et  le  malade  guérit.  Il  est 
difficile  de  juger  si  dans  cette  cure  remarquable,  le  «  606  » 
survint  au  moment  d’ime  phase  critique  de  la  maladie 
ou  si  son  action  fut  réellement  efficace. 
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TDBERCULOSE  —  EMPHYSEME  —  BRONCHITE  CHRONIQUE  —  ASTHME  —  MIGRAINE  —  ECZEMA  —  PALUDISME 

Saule  Préparation  parmaltant  la  Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


'^GOUTTES  10  à  20  par  jour  1 

dosées  i  2  millig.  (eu  deux  fois) 

AMPOULES  1  à  2  par  jour 

—  à  50  millig. 

COMPRIMÉS  1  à  3  — 

—  à  25  millig. 

, ^GRANULES  2  à  6  — 

I  —  il  ccniiqr. 


Rl^ 


iif  •  il'IHfl 


MALADIES  DU  CŒUR  ET  DES  VAISSEAUX 


MEDICATION  HYPOTENSIVE 
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REVUE  DES  REVUES  SPÉCIALES 


REVUE  DE  MÉDECINE.  —  Étude  critique  sur  la  concep¬ 
tion  des  cirrhoses  pigmentaires.  Origine  hémoly¬ 
tique  de  leur  sidérose).  (P’’  G.  Roque,  J.  Cha- 
UËR,  h.  Nové-JossëRAND,  n®  5,  mai  1913). 
Mélanodermie,  cirrhose  hépatique,  infiltration  pig¬ 
mentaire  viscérale,  tels  sont  les  éléments  qui  constituent 
la  triade  anatomo-clinique  individualisant  les  cirrhoses 
pigmentaires.  Or,  dans  ce  syndrome,  il  n’y  a  qu’un  fait 
constant,  c’est  la  pigmentation  ferrugineuse  des  viscères, 
toutes  les  autres  modalités  du  syndrome  étant  suscep¬ 
tibles  de  faire  défaut. 

En  réalité,  les  cirrhoses  pigmentaires  représentent 
des  cirrhoses  au  cours  desquelles,  pour  des  raisons  encore 
mal  précisées,  est  survenu  un  processus  anormal,  patho¬ 
logique  d’hémolyse.  Ce  processus,  seul,  est  responsable 
de  la  sidérose  viscérale,  c’est  de  son  intensité  et  de  sa 
durée  que  relève,  selon  toute  vraisemblance,  la  méla¬ 
nodermie  avec  tous  les  intermédiaires  qu’elle  comporte. 
«  Le  groupe  des  cirrhoses  pigmentaires  ai  doit  pas  être 
séparé  des  autres  états  p.nthologiques  avec  pigmentation 
ferrugineuse  des  organes.  Il  n’y  a  pas  d’individualité 
propre  et,  contrairement  à  l’opinion  des  ailleurs  classiques, 
le  fer  pigmentaire  est  ici,  comme  là,  le  résultat  d’une  hémo¬ 
lyse.  D’un  mot,  nous  dirons  qu’il  s’agit,  dans  l’un  et  l’autre 
cas,  d’une  hémolyse  sidérogène.  s> 

REVUE  NEUROLOGIQUE.  —  Présence  du  treponema 
pallidum  dans  un  cas  de  méningite  syphilitique 
associée  à  la  paralysie  générale  (G.  Marinesco  et 
J.  MlNE.t,  15  mai  1913,  n®  9). 

Noguchi,  en  se  servant  d’une  modification  de  la  méthode 
de  Levaditi,  a  pu  mettre  en  évidence,  dans  12  cas  sur 
70,  l’existence  du  spirochèle  dans  la  paralysie  générale. 
(H.  Noguchi  et  J. -W.  Moore,  The  Journ.of  Exper.Med., 
février  1913).  «  Nous  avons  appliqué  cette  technique  à  la 
recherche  du  tréponème  "pâle  sur  plus  de  27  cas  de 
paralysie  générale,  mais  nos  efforts  n’ont  été  couronnés 
de  succès  que  dans  un  seul  cas.  »  C’est  dans  la  région 
de  la  substance  grise  que  les  tréponèmes  sont  en  plus 
grand  nombre  et  l’on  peut  en  compter  jusqu’à  60  par 
champ  d’immersion.  Cette  constatation  du  spirochète  dans 
le  cerveau  des  1’.  G.  offre  un  intérêt  théorique  et  pratique 
considérable.  «  Nous  sommes  disposés  à  considérer  la 
paralysie  générale  comme  une  syphilose  sous  la  dépen¬ 
dance  du  treponema  pallida  et  il  est  probable  que 
l’iiiefficacité  du  traitement,  soit  mercuriel,  soit  à 
l’arséno-benzol,  tient  à  la  résistance  particulière  que 
les  tréponèmes  ont  acquise  au  cours  de  leur  évolution» 
Comme  le  pense  Ehrlich,  ce  sont  des  spirilles  toxo-résis- 

ARÇH.  MAL.  APP.  DIGESTIF.  -  La  généralisation  des 
tumeurs  mélangées  au  tube  digestif  (Savy  et 
Bonnee,  mai  1913,  n“  5). 

On  observe  parfois,  au  cours  de  la  généralisation  des 
.tumeurs  mélaniques,  des  métastases  au  niveau  des  parois 
du  tube  digestif  ;  mais  cette  généralisation  est  rare. 
C’est  au  niveau  de  l’estomac,  de  l’intestin  grêle  surtout, 
qu’on  rencontre  les  métastases.  Elles  se  présentent  sous 
forme  de  tumeurs,  nées  dans  l’arcade  sous-péritonéale, 
refoiilaut  en  se  développant  les  tuniques  musculaire  et 
muqueuse.  Elles  sont  caractérisées  par  leur  tendance  à 
s’ulcérer,  et  surtout  à  se  pédiculiser  à  l’intérieur  de  la 
lumière  intestinale,  donnant  ainsi  lieu  à  des  complications 
graves  :  invagination  ou  péritonite. 

ANN.  DES  MALADIES  VENERIENNES.  -  A\icés  chroniques 
(I  fibreux  »  dus  aux  bacilles  de  Ducrey  (Gougerox 
et  Meaux  Saint-Marc,  mai  1913,  n“  5). 

I/C  bacille  du  chancre  mou  ne  déteririine  pas  des  lésions 


univoques  comme  011  le  croyait  jadis,  lésions  suppu¬ 
rantes,  ulcéreuses,  parfois  même  phagédéniqiies  ;  le 
bacille  de  Ducrey,  comme  la  plupart  des  microbes 
pathogènes  peut  provoquer  des  lésions  plus  torpides, 
sans  tendance  ulcéreuse,  lésions  froides  qui  suppurent  mais 
s’entourent  d’une  couche  scléreuse,  véritable  abcès 
fibreux. 

REVUE  D’HYGIENE.  —  Epidémie  alimentaire  provoquée 
par  l’ingestion  de  pâté  de  tête  de  porc  et  due  au 
bacille  paratyphique  B  (P'’  B.  AuciiE, mai  1913,  n“  5). 
En  mai  1912,  éclate  à  Caudéran,  dans  un  grand  établis¬ 
sement  d’instruction,  une  épidémie  d’intoxication  alimen¬ 
taire  due  à  l’ingestion  de  pâté  de  tête  de  porc  ;  l’agent 
pathogène  est  un  bacille  paratyphique  B  virulent  qu’il  est 
possible  d’isoler  du  pâté  de  tête  et  des  matières  fécales 
de  deux  malades  sur  trois  dont  les  selles  ont  été  examinées. 

La  symptomatologie  a  revêtu  tantôt  les  caractères  de 
l’embarras  gastrique,  tantôt  les  caractères  de  la  gastro¬ 
entérite  aiguë.  Les  symptômes  ont  débuté  de  7  à  36  heures 
après  le  repas  infectant,  sans  qu’on  ait  pu  établir  une 
relation  bien  nette  entre  la  gravité  de  l’affection  et  la 
durée  de  la  période  ayant  séparé  les  premiers  accidents  du 
repas  toxi-infectieux.  La  maladie  a  toujours  été  bénigne  ; 
la  durée  de  la  période  aiguë  n’a  jamais  dépassé  dix  à 
onze  jours  ;  mais  la  convalescence  a  souvent  été  longue 
et  pénible.  On  a  observé  comme  complication  une  albumi¬ 
nurie  légère  de  quatre  à  cinq  jours  de  durée. 

ARCH.  MED.  EXPËRIM.  ET  AN  AT.  P  ATM.  —  Action  de? 
liquides  isotoniques  et  des  liquides  isovisqueux 
en  injections  intravasculaires.  Influence  de  la 
néphrectomie  (H.  Roger  et  M.  Garnier,  mai  1913, 
3). 

On  peut  introduire,  dans  les  veines  du  lapin  normal  et 
même  du  lapin  néphrectomisé,  sans  provoquer  d’accidents 
immédiats,  des  quantités  considérables  d’une  solution 
saline  isotonique.  Le  rein  rejette  50  p.  100  du  liquide 
injecté  ;  17  p.  100  s’échappent  par  la  voie  pulmonaire  et 
30  p.  100  restent  dans  l’organisme.  La  dilution  du  sang 
n’est  jamais  très  marquée  et  ne  dépasse  pas  certaines 
limites,  la  masse  totale  du  sang  n’augmente  que  de  17  à 
20  p.  100.  La  pression  artérielle  tend  à  baisser  à  mesure 
que  l’expérience  se  poursuit. 

Les  liquides  isovisqueux  se  comportent  tout  autrement 
car  ils  ne  filtrent  que  difficilement  à  travers  les  parois 
vasculaires.  Aussi  l’élimination  rénale  ne  peut-elle  se 
prodidre.  Avec  la  solution  gommeuse  qui  est  la  moins  bien 
.“upportée,  il  n’y  a  pas  seulement  suppression  de  l’énion- 
ctoire  rénal,  mais  l’exhalation  par  le  poumon  est  entra¬ 
vée.  Aussi  l’accumulation  dans  l’organisme  est-elle  consi¬ 
dérable  ;  elle  dépasse  90  p.  100  de  la  quantité  introduite. 
La  phéthore  hydrémique  est  énorme  ;  la  niasse  du  sang 
peut  être  triplée. 

Les  reins  ne  pouvant  fonctionner,  on  conçoit  que  leur 
extirpation  ne  modifie  en  rien  les  résultats.  D’ailleurs  la 
surcharge  du  système  circulatoire  est  trop  marquée  pour- 
permettre  une  longue  survie  ;  les  hémorragies  capillaires 
que  l’autopsie  révèle  eu  divers  points  de  l’économie  ne 
suffisent  pas  à  éviter  la  susdistensiou  de  l’appareil 
vasculaire  et  l’élévation  terminale  de  la  pression  artérielle 
qui  entraîne  l'oedème  aigu  du  poumon. 

«  Ainsi  ces  deux  phénomènes  morbides,  élévation  de 
la  pression  artérielle  et  œdème  aigu  de  poumon,  peuvent 
être  reproduits  chez  l’animal  par  l’injection  de  liquide 
dans  le  système  ciculatoire,  mais  c’est  à  la  condition  que 
le  liquide  employé  soit  isovisqueux.  Les  solutions  salées 
isotoniques  sont  incapables  de  les  provoquer,  même  quand 
les  reins  ont  été  enlevés.  La  pléthore  n’est  dangereuse 
que  si  le  liquide  accumulé  est  doué  d’une  certaine  viscosité  ». 
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Les  Analyses  d'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes  \ 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


Rasoir  de  sûreté  et  repasseur 


a  automatique 

Leslie 

- 


Dans  ce  repasseur,  l’organe  affûteur  établi  sous  la  forme  d’une  hélice  cylindrique  garnie  de^  cuir  agit 
par  un  mouvement  combiné  de  rotation  et  de  translation  sur  le  bord  de  la  lame,  de  sorte  que  l’action  est 
progressive  d’un  bout  à  l’autre  de  cette  dernière  et  que  le  repassage  s’effectue  à  la  façon  du  repassage  à  la  main. 

Il  suffit  de  saisir  l'appareil  par  la  poignée  et  de  le  faire  rouler  sur  une  surface  plane,  table,  marbre,  mur, 
glace,  etc.,  en  lui  imprimant  un  long  mouvement  de  va-et-vient,  la  lame  se  renversant  automatiquement 
chaque  fois  que  la  rotation  de  l’organe  affûteur  change  elle-même  de  sens. 

Cet  appareil  est  le  seul  qui  permette  de  repasser  les  lames  dans  le  sens  du  fil  et  non  à  contre-sens  comme 
tous  les  appareils  soi-disant  automatiques  qui  se  vendent  aujourd’hui. 

N’importe  qui  peut  se  raser  quand  le  rasoir  coupe  bien,  mais_ne_peiit_pasjejx£as^ 

Repasser  un  rasoir  est  un  art  que  peu  de  personnes  acquièrent. 

Avec  le  repasseur  automatique  Leslie,  11  n’est  besoin  d’aucun  apprentissage.  Le  tout  est  dans 
le  Spiral.  Il  n’y  a  qu’à  placer  la  lame,  imprimer  un  mouvement  de  va-et-vient  au  repasseur,  et  vous  avez 
immédiatement  un  bon  tranchant,  non  pas  en  certains  endroits,  mais  sur  toute  la  surface. 

Cette  trousse  complète,  la  plus  hygiénique  qui  soit,  spécialement  recommandée  aux  docteurs 
Leslie  Manufacturing  Company,  65,  rue  Réaumur,  PARIS 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS 


SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  5  Juin  1913 

Un  cas  de  mutisme  Intermittent.  —  M.  Dufour  pré¬ 
sente  un  jeune  homme  de  17  ans  atteint  d'un  trouble 
particulier  de  l'élocution  consistant  dans  une  impossibi¬ 
lité  à  certains  moments  de  prononcer  im  mot  et  dans 
im  arrêt  involontaire  au  cours  d'une  conversation,  arrêt 
ne  dépassant  guère  quelques  secondes.  Ce  mutisme  inter¬ 
mittent  .surviendrait  par  crises  très  fréquentes,  il  aurait 
débuté  à  l'âge  de  cinq  ans.  Il  s'accompagne  presque  cons¬ 
tamment  de  pâleur  de  la  face,  d'une  légère  fixité  du  regard 
avec  clignotement  des  paupières.  Le  malade  n'a  jamais 
aucime  perte  de  conscience.  M.  Dufour  discute  la  nature 
de  ces  crises  de  mutisme  et  incline  à  penser  qu'il  s'agirait 
peut-être  d'un  phénomène  de  nature  épileptique. 

M.  Mkige  a  observé  des  cas  analogues  d'arrêt  subit  de 
la  parole  et  qui  ne  sont  pas  de  véritables  bégaiements.  Ils 
sont  accompagnés  en  général  de  troubles  vaso-moteurs 
dénotant  une  réaction  émotionnelle  intense.  L'épilepsie 
ne  paraît  pas  être  en  cause. 

Casque  protecteur  après  trépanation.  —  JI.  UE  M.tRTEi. 
présente  un  malade  trépané  depuis  quelques  mois  pour 
une  épilepsie  jacksonienne  et  guéri.  Pour  protéger  la 
brèche  crânienne  laissée  par  l'ablation  d’un  vaste  volet 
osseux,  il  a  fait  faire  un  véritable  casque  métallique, 
obtenu  par  galvanoplastie  après  moulage.  Celui-ci 
s'applique  d'une  façon  parfaite,  descend  au-dessous  des 
bosses  pariéto-temporales  et  occipitale  et  est  recouvert 
d’une  perruque  qui  le  dissimule  entièrement. 

Sur  32  cas  de  basedowisme  fruste.  ■ —  M.  Aequier. 
Dans  la  plupart  de  ces  observations,  il  n’existait  ni  goitre, 
ni  exophtalniie.  Le  syndrome  était  réduit  â  des  crises 
de  troubles  vaso-moteurs  particulièrement  à  la  face,  à 
des  sueurs,  à  de  la  tachycardie  avec  instabilité  cardiaque, 
le  nombre  des  pulsations  augmentant  rapidement  de  plus 
de  20  à  l’occasion  de  la  plus  petite  émotion  ou  du  moindre 
effort  et  aussi  à  de  la  mutabilité  facile  de  la  pression  arté¬ 
rielle.  Dans  plusieurs  cas,  la  itression  sanguine  qui  était 
.  élevée  aux  environs  de  25  au  sphygmomaiiomètre  de 
Potain  put  être  abaissée  assez  rapidement  sous  l’influence 
de  modificateurs  quelconques  de  la  vaso-motricité. 

L’auteur  pense  que  le  groupement  de  ces  phénomènes 
cardiaques,  vaso-moteurs  et  sphygmiques  se  .'virait 
peut-être  à  caractériser  cliniquement  une  constitution  sur 
laquelle  pourront  ultérieurement  apparaître  les  signes 
classiques  de  la  maladie  de  Basedow. 

M.  Babinski  n’a  observé  qu'une  fois  une  baisse  de  la 
pression  artérielle  comparable  à  celles  relatées  par  JL  Al- 
quier  ;  elle  alla  de  25  à  17  et  se  maintint. 

M.  Ceaude  signale  que  dans  l’hyperthyroïdisme, 
l’injection  d’extrait  du  lobe  postérieur  de  l’hypophyse 
diminue  la  tachycardie  et  fait  baisser  la  pression  artérielle. 

M.  Crocq  rappelle  que  les  troubles  vaso-moteurs  sont 
très  importants  et  très  fréquents  dans  beaucoup  d’états 
pathologiques  et  même  physiologiques,  comme  à  la  méno¬ 
pause  et  craint  qvi’on  étende  ainsi  beaucoup  trop  les 
limites  du  basedowisme. 

Sur  le  traitement  radiothérapique  de  la  maladie  de 
Basedow.  —  M.  Foeee'i'  a  remarqué  que  l’irradiation  de 
la  région  sternale  supérieure  amène  souvent  une  sédation 
des  troubles  subjectifs  de  l’affection,  et  que  celle  de  la 
région  épigastrique  aide  à  la  disparition  des  troubles  vaso¬ 
moteurs  et  de  la  tachycardie.  Il  combine  donc  au  cours  du 
traitement,  dont  la  durée  doit  être  d’environ  un  mois,  les 
irradiations  de  la  région  épigastrique  et  de  la  région  ster¬ 
nale  supérieure  avec  celles  de  la  glande  thyroïde. 

Hypertension  dans  l’hydrocéphalie.  Ponction  du  corps 
calleux.  —  M.  Chateein  montre  un  nouveau  cas  d’hydro¬ 
céphalie  avec  bruit  de  pot  fêlé  et  symptômes  d’hyper¬ 
tension  avec  troubles  pyramidauxetcérébelleux.  La  radio¬ 
graphie  du  crâne  fait  voir  un  aspect  feuilleté  particulier 
de  la  voûte  des  régions  frouto-pariétales. 

Dans  im  cas  précédent,  la  trépanation  avec  ponction 
ventriculaire  à  travers  le  corps  calleux,  suivant  la  méthode 
d'Anton  et  Bramann,  permit,  dp  retirer  80  centimètres 


e  seaauon  aes  accidents 


d’hypertension. 

Cb.tUDE,  dans  un  cas  comparable,  fit  une  ponction 
ventriculaire,  après  ponction  lombaire  ;  il  vit  la  pression 
baEsser,  puis  remonter,  mais  les  symptômes  ne  présen¬ 
tèrent  pas  d’amélioration  notable. 

Polynévrite  probablement  syphilitique.  —  MM.  BarrL 
et  COEOMBE  présentent  une  malade  de  43  ans  qui  à  la  suite 
de  phénomènes  douloureux  dans  les  jambes,  fut  prise  de 
paralysie  presque  complète  des  membres  inférieurs.  Peu 
apres,  des  troubles  sensitifs  et  parétiques  semblables 
apparurent  dans  les  membres  supérieurs,  puis  une  para¬ 
lysie  faciale  double  à  type  périphérique.  L'existence  d’une 
polyuévnte  ne  faisait  donc  pas  de  doute.  L’anamnèse 
etl  examenne  permettaient  de  retrouver  aucune  des  causes 
habituelles,  infectieuses  ou  toxiques  ;  mais  une  céphalée 
nocturne,  une  iritis  ancienne,  et  une  réaction  de  Wa.sser- 
mann  positive  permettaient  de  soupçonner  une  origine 
syphilitique  à  ces  accidents.  I,e  traitement  mercuriel 
fut  institué  et  la  guérison  survint  rapidement. 

....  P.  Camus. 

A  la  première  séance  de  la  Société  d’Eugénique 
(2  mars  1913),  JI.  Frédéric  Houssay  avait  comniimiqué 
le  résultat  de  ses  e.xpérinientations  sur  l’action  toxique 
delavumdecruesurdes  générations  successives  de  poules. 
En  six  Kênéi-îKious,  ce  i-êKiiiie  avait  eoiuinit  uiic 
raccit  I  uiieuutisNvmvutiiarla  stérilité ei-oissaiitc. 
«  Or  combien  de  familles  humaines,  dit  JI.  Houssay 
de  celles  dont  l’histoire  inscrit  les  généalogies,  qui  si 
sont  ainsi  éteintes  en  un  nombre  de  générations  compa¬ 
rable  à  celui-là  et  à  propos  desquelles  il  est  permis  de  se. 
demander  si  leur  genre  de  vie  paresseuse  et  surnourric 
n’a  pas  été  la  cause  même  de  leur  extinction.» 

A  la  séance  suivante  de  la  Société  d’Eugénique 
(2  avril  1913),  JI.  le  professeur  Pinard  a  fait  ressortir 
l’importance  des  expériences  de  JL  Houssay.  Pour  sa 
part,  il  a  très  souvent  rencontré  la  coïncidence  de  l’infé¬ 
condité  avec  l’obésité  et  l’hérédité  goutteuse.  «  Chose 
curieuse,  les  goutteux  semblent  engendrer  des  obèses 
des  inféconds,  des  arthritiques  et  des  anormaux  sé 
rapprochant  davantage  de  la  tératologie  d’autant  plus 
que  la  fécondation  a  eu  lieu  peu  de  temps  après  l’accès. 
Les  r.-iniill<-Neoii((euKeM  s'éleigucnl  eu  i-ègle  «léN  la 
iroiNiéiiic  général  ion  par  iiirécondilé  ». 

Ou  observe  assez  fréquemment  chez  le  ral  <Iok  lésions 
analogues  a  la  lèpre  liiiinaiiie  causées  par  un  microbe 
acido-résistant  (bacille  de  Stéfausky),  de  la  même  espèce 
que  le  microbe  de  Hansen.  La  lèpre  du  rat  se  présente 
sous  une  forme  ganglionnaire  et  une  forme  inusculo- 
cutanée.  Le  mode  ordinaire  de  contagion  se  fait  par 
le  contact  d’une  peau  lésée  ou  avec  une  peau  malade, 
ou  avec  les  objets  fraîchement  souillés  (Marchoux, 
(Soc.  dermatol.  et  syplill.,  mai  1913). 


Sur  362  sérums  de  spécifiques,  293  ont  donné,  à 
JIM.  Milian  et  Giraud,  une  réaction  identique  avec  le 
Wassermann  et  le  Desmoulières,  66  une  réaction  diffé¬ 
rente,  mais  toujours  dans  le  même  sens,  c’est-à-dire 
que  le  Desmoulières  a  été  nettement  -f,  alor.s  que  le 
Wassermann  était  —  ou  partiellement  -f.  Après  l’injec¬ 
tion  de  606,  le  sérum  réactivé  devient  plus  rapidement 
négatif  avec  le  Desmoulières  qu’avec  le  Wassermann. 
Enfin,  le  Desmoulières  disparaît  plus  lentement. 

M.  Desmoulières  a  pu  également  avec  un  aiiligène 
ciitièrciiieiil  nrtilieiel  (cholestérine,  lécithine,  alcoolé 
de  savon  de  soude,  alcool  absolu)  obtenir  des  résultats 
analogues  à  ceux  obtenus  avec  un  bon  antigène  de  foie 
d’hérédo-syphilitique  (Soc.  dermat.  etsyphll.,  mai  1913). 

JI.  Rosenthal  a  préconisé  l’injection  intra-tracliéale 
médicamenteuse  par  la  li-acliéa-lislulisulin».  D’après 
JI.  Guisez,  cette  technique  ne  présente  aucun  avantage 
sur  riiijeelioii  Iransglolliiiiie.  «  Nous  avons  entrepris 
de  soigner  deS  malades  arrivés  au  dernier  ternie  de  la 
résistance,  notamment  des  gangrènes  pulmonaires 
bilatérales,  profondément  anémiées  et  intoxiquées,  et 
tous  ont  supporté  très  bien  l’injection' transglottique 
massive  »  (Soc.  de  Médecine,  24  niai  1913). 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


LA  LOI  DE  TROIS  ANS  ET  LES  ÉTUDIANTS 

La  loi  de  trois  ans  sans  dispenses  paraît  être  le  régime 
proposé  en  révision  de  la  loi  du  21  mars  1905,  sur  le  recru- 
uient  de  l’armée. 

Pour  ne  pas  entraver  les  carrières  libérales,  on  parle 
d’incorporer  les  candidats  à  ces  carrières  dans  les  régi¬ 
ments  casernés  dans  les  villes  dotées  d’une  grande  Uni¬ 
versité.  Le  système  vaut  qu’on  l’examine  II  est  fort 
possible  qu’on  puisse  concilier  ainsi  le  principe  du  service 
militaire,  égal  pour  tous,  et  la  culture  indispensable  à  ceux 
qui  veulent  faire  figure  dans  l’élite  intellectuelle  nécessaire 
à  une  nation  ;  mais,  me  préoccupant  de  l’intérêt  supérieur 
de  l’armée,  j’appelle  l’attention  sur  la  nécessité  absolue  de 
prévoir,  pour  les  étudiants  en  médecine  et  les  étudiants 
en  pharmacie,  un  régime  spécial. 

La  judicieuse  et  forte  organisation  du  service  de  santé 
dans  une  armée  s’impose  pour  tout  esprit  averti  et  clair¬ 
voyant.  Elle  comporte  absolument  le  concours,  même  en 
temps  de  paix,  de  jeunes  hommes  instruits,  qui  apportent 
nue  collaboration  utile  et  indispensable  dans  les  services 
médicaux  et  pharmaceutiques.  Il  est  facile  de  prouver  que 
les  médecins  et  pharmaciens  de  l’active  ne  peuvent  suffire 
à  leur  tâche  sans  cette  aide  précieuse.  Ils  sont  eu  nombre 
insuffisant,  même  en  temps  de  paix. 

Aujourd’hui  sous  le  régime  de  la  loi  de  deux  ans,  les 
étudiants  en  médecine,  eu  vertu  de  l’article  25,  iiiuiiis  de 
douze  inscriptions,  qui  ont  subi  avec  succès,  à  la  fin  de  la 
première  année  de  service,  l’examen  de  médecin  auxi¬ 
liaire,  sont  nommés  à  cet  emploi,  et  accomplissent  leur 
deuxième  année  de  service  comme  médecins  auxiliaires. 

Avec  le  service  de  trois  ans,  le  régime  nécessaire  à  insti¬ 
tuer  semble  le  suivant,  si  ou  veut  faire  oeuvre  utile  dans 
l’intérêt  général.  Bien  entendu,  je  passe  sur  les  détails 
d’organisation  ;  et  je  n’envisage  pas,  pour  le  moment,  la 
nécessité  des  sursis. 

1“  Pendant  un  an,  l’étudiant  en  médecine  ferait  sou 
service  comme  soldat  de  2«  classe,  six  mois  dans  un  corps 
de  troupes,  six  mois  comme  infirmier  ; 

2“  Pendant  la  deuxième  année,  comme  médecin  auxi¬ 
liaire,  avec  solde  et  facilité  de  loger  en  ville  ; 

3“  Pendant  la  troisième  aimée,  comme  médecin  aide- 
major  de  2“  classe,  servant  à  constituer  le  cadre  des  offi¬ 
ciers  de  santé,  médecins  du  cadre  de  réserve,  avec  solde  de 
sous-lieutenant. 

J’ajoute  que  les  étudiants  seuls  munis  de  douze  inscrip¬ 
tions  dans  les  I-'acultés  de  médecine,  —  sans  compter 


l’année  de  P.  C.  N.  —  pourraient  bénéficier  de  ce  statut  ■ 
légal  en  subissant,  chaque  année,  un  examen  de  passage. 

Nos  étudiants  en  pharmacie  devraient  être  soumis  au 
même  régime  dans  l’intérêt  même  de  l’armée.  La  loi  du 
21  mars  1905  est  muette  à  leur  égard.  C'est  là  une  grave 
lacune.  En  pratique,  et  d’une  façon  assez  irrégulière  ou 
variable  on  utilise  les  jeunes  gens,  au  cours  de  leur 
deuxième  année  de  service,  dans  les  infirmeries  ou  les 
laboratoires.  C’est  l’arbitraire.  Le  service  des  étudiants  en 
pharmacie  demande  à  être  régulièrement  et  également 
coordonné. 

Un  étudiant  en  pharmacie,  muni  de  douze  inscriptions 
et  de  son  année  de  stage  dans  une  pharmacie,  devrait,  en 
deuxième  année,  lui  aussi,  être  nommé,  après  examen, 
pharmacien  auxiliaire,  puis,  eu  troisième  année,  phar¬ 
macien  aide-major  de  2^  classe. 

Ses  connaissances  demandent  à  être  utilisées  pour 
surveiller  la  préparation  des  médicaments,  pour  les  ana¬ 
lyses  urologiques  et  autres  que  nécessitent  tous  les  services 
hospitaliers,  pour  l’analyse  chimique  des  denrées  alimen¬ 
taires  et  boissons  entrant  dans  l’alimentation  des  troupes 
et  des  malades,  et,  d'une  façon  générale,  de  toutes  les 
marchandises  consommées  dans  l’armée. 

Nos;  113  pharmaciens  militaires,  d’aillem'S  en  nombre 
insuffisant,  ne  peuvent  se  passer  de  cette  collaboration 
indispensable.  La  santé  du  soldat,  les  finances  publiques, 
réclament  le  concours  actif  et  journalier  des  chimistes, 
pour  déjouer  la  fraude,  cette  plaie  des  grands  services  de 
consommation.  L’étudiant  eu  pharmacie  instruit  est  tout 
désigné. 

En  Allemagne,  la  pharmacie  militaire  de  l’active  utilise 
ainsi  450  jeunes  gens  en  cours  d’études  pharmaceutiques. 
Serons-nous  iiicins  avisés  que  les  Allemands?  Aurons-nous 
moins  qu’eux  le  sens  pratique  des  nécessités  impérieuses 
d’une  bonne  organisation  militaire?  N’oublions  pas  que 
les  corps  combattants,  malgré  leur  bravoure,  malgré 
l’armement  à  la  moderne,  malgré  l’entraînement  disci¬ 
pliné  qui  défie  les  obstacles,  peuvent  échouer  dans  leur 
action  la  mieux  combinée,  si  les  services  auxiliaires, 
intendance  et  corps  de  sauté,  sont  insuffisamment 
organisés.  Or,  un  corps  de  sauté  parfait  et  capable  de 
donner  aux  troupes  combattantes  les  soins  médicaux 
et  l’hygiène  nécessaire  réclame  le  concours  de  nos 
étudiants  en  médecine  et  en  pharmacie.  [Lyon  médical.) 

Br  Paul  Cazkneuve; 

Sénateur  du  Rhône, 
pr  honoraire  à  la  Faculté  de  Lyon. 


NÉCROLOGIE 


LE  MÉDECIN  AIDE-MAJOR  MALLET 

Un  nouveau  nom  vient  de  s’ajouter  au  livre  d'or  des 
Médecins  tombés  au  service  de  la  Patrie,  c’est  celui 
d’André  Mallet,  médecin  aide-major  de  ir»  classe,  tué  au 
Maroc  au  combat  de  Sidi-Ali-Bou-Brahiu  le  28  avril  1913. 

Faut-il  rappeler  la  vie  pleine  d’abnégation  et  de  dévoue¬ 
ment  de  ce  vaillant  qui  soulagea  tant  d’infortunes  dans 
la  campagne  déjà  bien  longue  du  Maroc  ! 

A  sa  sortie  du  lycée  Gay-Lussac,  il  fit  ses  études  à 
l’Ecole  de  médecine  de  Limoges,  puis  à  l’Ecole  du  service 
de  sauté  militaire  de  Lyon.  Il  fut  nommé  médecin  aide- 
major  au  3“  chasseurs  à  pied  à  Saint-Dié  et  sur  sa  demande 
il  fut  envoyé  au  Maroc  le  23  avril  1911. 

Après  un  court  séjour  aux  hôpitaux  de  Casablanca  et 
de  Settat,  il  installe  une  infirmerie  modèle  à  Dar  Chafaï, 
cette  installation  lui  vaut  les  félicitations  du  colonel 
Gouraud.  .En  mars  1912,  court  séjour  à  l’hôpital  Louis 
à  Meknès,  puis  maintenant  ce  sont  les  périls  de  la  ligne 
de  feu  qu’il  affronte  ! 

Les  combats  d’Ouljet  Soltarie,  de  Fez  lui  valent  les 
félicitations  du  Général  Moiuicr  «  d’avoir  montré  un 


grand  dévouement  dans  la  relève  des  blessés  tombés  non 
loin  de  la  ligne  de  feu».  Ceux  de  Souk-el-Tleta-Stonkila, 
de  Nuchta  ben-Aïcha  le  font  citer  à  l’ordre  du  jour  de 
l’armée  «  pour  avoir  fait  preuve  d’un  dévouement  et 
d’une  activité  remarquables...  pour  avoir,  notamment, 
recueilli  les  blessés,  souvent  sons  le  feu  1  » 

Le  7  juillet  il  se  trouve  au  combat  de  Mordaï-Bachta-, 
prend  part  à  la  marche  de  la  colonne  Gueydon  et  se  dis¬ 
tingue  encore  au  combat  de  El  Borangi  et  est  encore  cité 
à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  pour  sou  dévouement. 

Puis  le  28  avril  1913,  c’est  le  devoir  qui  le  porte  à  la 
mort  :  une  balle  le  frappe  glorieusement  au  moment  oà 
il  essaj'e  d’arracher  aux  Marocains  le  caporal-fourrier 
IJons  de  la  2*^  compagnie  du  8“  Sénégalais  qui  gisait  dans 
un  ravin  la  jambe  brisée  par  une  balle. 

Dévouement,  abnégation,  voilà  l’apanage  et  le  blason 
des  médecins.  Saluons  avec  respect  et  envie  celui  qiti  vient 
de  tomber,  la  génération  du  sacrifice  n’est  pas  éteinte  et 
d’autres  noms  encore  s’ajouteront  à  côté  de  celui  de  l’aide- 
major  Mallet. 

B.  Sam. 
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If  Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  el:c.eto.j 


GOUTTES  LIVONIENNES 


deTROUETTE  PERRET 

au  Goudron  créosote 
get  au  Baume  de  Tolu 


TROUEnE-PERRET 

(CRÉOSOTE,  GOÜEBON  et  BAUME  de  TOLU) 


iëE.TROUETTE:  15  Riie^des  ImmeuHes  Indasttieb.PARiS?! 

Contre  :  MALADIES  DES  VOIES 


- - - - - -  RESPIRATOIRES  r. 

J  TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES  K 
fl  CATARRHES.  TURERCUI-OSE.  GRIPRE.  W 


CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

g ,  capsules  par  jour  aux  repas. 


Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec  'S 
pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires,  U 


^  EeJKOUEJTE,/ 5, Rue  des /mmeul>les-/nitustriels, Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal.  ^ 

TEOI7ETTE  -FESrlŒT 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRËCISSEMENTSd<iilESOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  «. 


- - -  Se  prend  par  grandes  cuillerées  â  soupe,  deux  ou  plusieurs 

lois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l'exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Bxoite 
l'appétit,  favorise  les  digestions,oaT  elle  est  à  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


E.  TROUETTE,  16,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  PARIS. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Culture  physique  et  cures 
d'exex'cice  ;  myothérapie.par  le 
Df  Francis  Heckei,,  im  vol.  in-8 
de  624  page.s  avec  24  planches 
hors  te.xte.  10  fr.  (Masson  et  de, 
édit.,  Paris). 

Cet  ouvrage  arrive  à  son  heure 
Après  une  longue  période  au  cours  de 
laquelle  la  médecine  a  semblé  ne 
pas  se  rendre  compte  du  très  grand 
parti  qu'elle  peut  tirer  de  la  cul¬ 
ture  physique,  voici  que  la  médica¬ 
tion  par  l’exercice  reprend  une  ini- 
portauce  imprévue  il  y  a  30  ans. 
I<e  mouvement  d’opinion  qui  force 
tous  les  médecins  à  l’étudier  est 
général,  et  plus  extra-médical  encore 
que  médical,  hes  hommes  dont  les 
cheveux  sont  gris  aujourd'hui  ont 
passé  leur  jeunesse  dans  des  salles 
d'étude,  ne  se  reposant  de  leur  travail 
cérébral  que  par  quelques  rares 
instants  de  lente  promenade  dans 
la  cour  d’un  lycée.  Une  fois  par 
semaine,  deux  à  deux  et  d’un  pas 
correct,  on  allait  respirer  au  dehors 
un  peu  d’air  plus  pur. 

Les  enfants  d’aujourd’hui,  les 
jeunes  gens  sont  tout  autres.  Ils  ne 
rêvent  que  sports,  exercices,  éduca¬ 
tion  physique;  et  il  ne  semble  plus 
à  leurs  maîtres  d’aujourd’hui, 
comme  il  semblait  aux  nôtres,  que 
le  temps  qu’ils  y  consacrent  soit  du 
temps  perdu.  Le  récent  congrès 
d’éducation  physique  organisé  par 
notre  directeur  le  P'  Gilbert  a  eu  un 
éclatant  succès,  et  a  recruté  plus 
d’adhérents  eu  dehors  du  corps 
médical  que  parmi  nous.  Les  ma¬ 
lades  ne  nous  demandaient,  il  y  a 
30  ans,  que  des  remèdes.  Depuis 
une  vingtaine  d’années,  ils  exigent 
que  nous  leur  prescrivions  un  régime. 
Voici  qu’ils  vont  nous  demander 
de  régler  leur  activité  physique. 
Quelle  durée  d’exercices  par  jour? 
Quels  exercices?  Comment  s’y 
prendre  pour  les  réaliser  dans  les 
conditions  les  plus  adéquates  à  l’état 
de  chacun?  Toutes  ces  questions 
nous  sont  posées,  et  nous  sommes 
bien  embarrassés  pour  y  répondre. 
Notre  ignorance  est  grande  en  effet. 
Nous  savons  la  nécessité  de  faire 
manœuvrer  la  machine  humaine 
pour  la  conserver  en  bon  état. 
Nous  savons  que  nous  pouvons, 
par  des  manœuvres  bien  choisies, 
réparer  certaines  de  ses  imperfec¬ 
tions,  mais  nous  ne  savons  pas  quels 
exercices  sont  utiles  dans  tel  ou  tel 
cas  particulier. 

M.  Heckel  le  sait.  Il  a  consacré 
toute  son  activité  à  l’étude  de  ce 
qu’il  a  appelé  la  myothérapie.  Il  a 


comparé  les  diverses  méthodes  fran¬ 
çaises  et  étrangères,  avec  un  esprit 
très  libre  et  très  dégagé  de  préju¬ 
gés.  Il  n’a  pas  subi  le  snobisme  qui 
a  momentanément  implanté  chez 
nous  les  méthodes  Scandinaves.  Il 
a  pris  aux  diverses  écoles  ce  qui  lui 
a  semblé  bon  et  utile,  et  s’est  consti¬ 
tué  une  technique  qu’il  nous  expose 
en  un  fort  volume,  bourré  de  détails, 
illustré  de  nombreuses  figures  qui 
pennettent  de  comprendre  sans 
effort  des  explications  qui,  sans  elles, 
pourraient  sembler  arides.  Il  explique 
pour  chaque  exercice  son  but,  ses 
résultats,  ses  indications,  la  meilleure 
manière  de  le  réaliser.  Le  médecin 
qui  aura  lu  avec  attention  son  volume 
sera  capable  de  fournir  à  qui  le  con¬ 
sultera  autre  chose  que  de  vagues 
indications  générales.  L’auteur  passe 
en  revue,  dans  une  dernière  partie, 
les  diverses  maladies  de  la  nutri¬ 
tion,  montre  ce  que  l’on  peut  attendre 
pour  elles  des  cures  d’exercices,  et 
comment  doivent  être  conçues  ces 

M.  Heckél  ne  se  contente  pas  de 
nous  exposer  les  résultats  de  son 
expérience.  Il  cherche  le  pourquoi 
de  toutes  choses,  et  le  cherche  dans  la 
physiologie.  On  ne  saurait  reprocher 
à  ses  conceptions  physiologiques 
de  manquer  d’originalité.  Certaines 
surprendront  au  contraire  par  leur 
nouveauté  et  ne  seront  pas  admises 
sans  conteste;  mais  elles  sont  toujours 
intéressantes  et  celles  même  qid  n’en¬ 
traîneront  pas  la  conviction  feront 
réfléchir. 

En  résumé,  ouvrage  utile,  ori¬ 
ginal,  et  qui  fait  grand  honneur  à 
son  auteur. 

G.  LiNOSSIËR. 

Formulaire  des  spécialités 
pharmaceutiques  pour  1913, 
par  le  Df  Victor  Garde'i'XE.  i  vol. 
in- 18  de  408  pages  3  fr.  (J.-B. 
Baillière  et  fils,  édit,  à  Paris). 

Ce  manuel  est  commode  pour 
s’y  reconnaître  au  milieu  de  toutes 
les  spécialités  qui  grossissent  de 
plus  en  plus  l’arsenal  thérapeutique. 

Dans  la  première  partie  sont  insé¬ 
rées  par  ordre  alphabétique  des 
notices  détaillées  sur  la  composition 
et  la  dose  de  chacune  des  spécialités 
pharmaceutiques  sur  lesquelles  l’au¬ 
teur  a  pu  posséder  une  documenta¬ 
tion  suffisante. 

Dans  la  deuxième  partie  sont 
classés  par  ordre  alphabétique  les 
noms  des  fabricants  ou  proprié¬ 
taires,  avec  indication  de  toutes 
celles  de  leurs  spécialités  qui  font 


l'objet  d’une  notice  dans  la  première 

Enfin  la  troisième  partie  est  le 
répertoire  alphabétique  avec  pagi¬ 
nation  des  notices  ;  après  la  dési¬ 
gnation  de  la  spécialité  figure  entre 
parenthèses  le  nom  du  fabricant, 
quand  celui-ci  n’est  pas  clairement 
indiqué  par  cette  désignation. 

Tous  les  renseignements  donnés 
ont  d’ailleurs  un  caractère  unique¬ 
ment  et  strictement  documentaire. 

K. 

Technique  thérapeutique  pour 
la  pratique  médicale,  par 
J  ur.ius  SCHWAEBE.  I  vol.  gr.  iu-8 
de  1044  pages  avec  586  figures. 
(Georg  Tliieme,  à  Leipzig). 

Important  volume  qui  donne  aux 
médecins  la  technique  de  toutes  les 
méthodes  thérapeutiques  nouvelles, 
si  ou  peut  les  appeler  ainsi,  qui  sont 
utilisées  par  le  médecin  dans  le  trai¬ 
tement  des  maladies. 

Les  différents  chapitres  du  volu¬ 
me  sont  faits  par  des  auteurs  diffé¬ 
rents  suivant  leurs  compétences. 
Voici  l’indication  de  ce  qu’on 
trouve  dans  ce  magnifique  ou- 

Technique  de  la  préparation  et  de 
l’emploi  des  médicaments,  par  Ko- 
bert.  Teelmique  de  la  diététique,  par 
Kraus  et  Brugsch.  Technique  de 
l’hydro  et  de  la  thermothérapie,  par 
Rieder.  Technique  de  la  radiothé. 
rapie,  par  Schmidt,  'fechnique  du 
massage,  par  Riediuger.  Technique 
de  la  gymnastique,  par  Riediuger. 
Technique  de  l’orthopédie  mécani¬ 
que,  par  Riediuger.  Technique  de 
l’immuuothérapie. 

Un  chapitre  est  consacré  à  la  chi¬ 
rurgie  par  les  D'*  Hildebraud  et 
Bosse  et  traite  de  la  narcose,  de 
l’anesthésie  médullaire,  de  la  trans¬ 
fusion,  des  injections  de  paraffine, 
des  ponctions  d’articulations,  du 
traitement  des  fractures  et  même  du 
traitement  des  luxations. 

Le  livre  se  termine  par  les  techni¬ 
ques  afférentes  au  traitement  des 
maladies  des  divers  organes  :  peau 
et  syphilis  du  D'  Bett,  œil  du 
D'  Eversbusch,  oreille  du  D' 
Siebermanu,  nez,  bouche,  trachée 
et  bronches  du  D'  Friedrich, 
plèvre,  poumon,  par  Hoppe  Seyler, 
tube  digestif  par  Schmidt  et 
Czerny,  organes  sexuels  par  Zucker- 
kaudl  et  Fritsch,  système  nerveux, 
par  Muller. 

G.  Mieian. 
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Concours  de  l’agrégation.  —  SECMON  de  médecine 
générale.  —  Epreuve  de  titres.  —  Séances  du  1 1  juin.  — 
MM.  Arniand-Delille,  37  ;  Troisier,  34  ;  Baudouin,  37  ; 
Bande,  33  ;  Bassal,  33  ;  Fernand  Bévy,  33  ;  Beuret,  36  ; 
Roubier,  34  ;  Bonnauiour,  36  ;  Margarot,  33. 

Séances  du  12  juin.  —  MM.  Nové-Josseraiid,  34  ;  Gillot, 
38  ;  Beclercq,  35  ;  Mauriac,  36  ;  Bortat- Jacob,  38  ;  Bénard, 
36  ;  Baedericli,  38  ;  Chabrol,  37  ;  Abrami,  37  ;  Feuillé,  37  ; 
Cawadias,  30  ;  Baroclie,  36  ;  Dupérié,  36  ;  Sorel,  36. 

Séances  du  13  juin.  —  MM.  Beinierre,  38  ;  Chiray,’36  ; 
Duvoir,  36;  Baporte,  32;  Juineiitié,  38;  Gaultier,  37; 
Flandin,  34  ;  Parisot,  38  ;  Raynaud,  35  ;  Brulé,  32  ; 
Clialier,  34  ;  Fiessinger,  37  ;  Théveiiot,  36. 

Séance  du  14  juin.  —  MM.  Merklen,  36  ;  Crouzon,  36  ; 
Dufourt,  32  ;  Piéry,  36. 

Sont  admissibles  aux  dernières  épreuves  : 

MM.  Anglada,  Arniand-Delille,  Babonneix,  Bénard, 
Bouaniour,  Boudet,  Clerc,  Crouzon,  Desconips,  de 
Verbizier,  Dupérié,  Esniein,  Froment,  Garnier,  Gaujoux, 
Gaultier,  Gillot,  Hanns,  Joltrain,  Baederieli,  Bafforgue, 
Baporte,  Beclerc,  Bemierre,  Bereboullet,  Beuret,  Mauriac, 
Micheleau,  Nanta,  Nové- Josscraud,  Parizot,  Pierret, 
Piéry,  Ribierre,  Rimbaud,  Roger,  Roubier,  Serr,  Sorel, 
ïanon,  Thévenot,  Villaret. 

Leçon  orale  d'une  heure  aprds  quarante-huit  heures  de 
préparation  libre.  —  Séances  du  17  juin.  —  M.  Clerc: 
«  Pathogénie  et  valeur  séméiologique  de  l’hypertension 
artérielle.»  Note:  18  1/2.  —  M.  Bonnamour  :  «  Bes 
éruptions  aiguës  d’origine  médicamenteuse.  »  Note  :  17.  — 
M.  Babonneix  :  «  Bes  éosinophilies  locales.»  Note  :  18  1/2. 
—  INB  Garnier  :  «  Bes  lois  générales  de  l’hérédité.  »  — 
Note  :  19. 

Section  d’anatomie  pathoi.ogiqtte.  —  Technique 
macroscopique.  —  Séance  du  ii  juin.  —  MM.  Savy,  20  ; 
Bériel,  19  ;  Gellé,  18  ;  Pairise,  iS  1/2. 

Ces  points  sont  additionnés  avec  ceux  donnés  à 
l’épreuve  microscopique  et  le  total  divisé  par  deux  cons¬ 
titue  le  point  attribué  à  l’épreuve  technique. 

Séance  du  12  juin.  —  Technique  microscopique.  — 
MM.  Savy,  20  ;  Bériel,  19  ;  Gellé,  18  ;  Pairise,  17  1/2. 

Bes  moyennes  re.ssortant  des  deux  parties  de  l’examen 
technique  sont  en  conséquence  les  suivantes,  pour 
MM.  Savy,  20  ;  Bériel,  19  ;  Gellé,  18  ;  Pairise,  18. 

Sont  proposés  pour  les  Facultés  suivantes: 

Bille,  M.  Gellé  ;  Byon,  M.  Savy  ;  Nancy,  M.  Pairise. 

Section  de  pharmacologie.  —  Leçon  orale  d’une 
heure  après  quarante-huit  heures  de  préparation  libre.  — 
M.  Florence  :  «  Bes  incompatibilités  pharmaceutiques.  » 
Note  :  14. 

Epreuve  pratique.  —  Florence  :  Note  :  14. 

M.  Florence  est  proposé  pour  la  Faculté  de  Toulouse. 

Concours  d’agrégation.  —  Be  ministre  de  l’instruction 
publique  vient  de  décider  que  les  opérations  du  concours 
ouvert  le  5  mai  1913  pour  quatre  places  d'agrégés  des 
facultés  de  médecine  (section  de  physiologie)  sont  annu¬ 
lées  à  raison  de  la  violation  des  formes  prescrites  par 
l’article  39  du  statut  du  16  novembre  1874,  modifié  par 
l’arrété  du  2i  juillet  1909.  Cette  décision  a  été  prise  vu 
le  pourvoi  formé  par  trois  candidats. 

Considérant  que  si  l'article  du  statut  du  16  novembre 
1874,  modifié  par  les  arrêtés  des  21  juillet  1909  et  20  juillet 
1912,  dispose  qu’aucune  faculté  ne  peut  être  représentée 
dans  le  jury  par  plus  de  deux  membres  lorsque  le  jugement 
comprend  cinq  juges,,  cette  disposition  s’applique  à  la 
constitution  du  jury  par  voie  du  tirage  au  sort  et  que,  le 
jury  une  fois  constitué  et  les  opérations  du  concours 
commencées,  il  ne  peut  plus  être  pourvu  au  remplacement 


des  juges  qui  feraient  défaut  pour  quelque  cause  que  ce 
soit  ;  qu’au  surplus,  l’article  10  du  même  arrêté  dispose 
que  les  jugements  des  jurys  peuvent  être  valablement 
rendus  par  trois  membres  quand  ils  sont  composés  de 
cinq  juges  ; 

Considérant  qu’il  résulte  du  rapport  du  président  du 
jury  en  date  du  26  mai  1913  que,  pour  la  première  des 
épreuves  préparatoires  consistant  dans  une  leçon  orale  ' 
de  trois  quarts  d’heure,  aucun  ouvrage  n’a  été  mis  à  la 
disposition  des  candidats  ;  qu’ainsi  a  été  violée  la  dispo¬ 
sition  de  l’arrêté  du  30  juillet  1887,  textuellement  repro¬ 
duite  dans  l’arrêté  du  21  juillet  1909,  aux  termes  de' 
laquelle  «  le  candidat  pourra  s’aider  des  ouvrages  dési¬ 
gnés  par  le  jury»  ;  qu’en  effet  cette  désignation  est  obli¬ 
gatoire,  que  cette  obligation  résulte  du  texte  précité,  le 
droit  pour  le  candidat  de  s’aider  des  ouvrages  désignés 
par  le  jury  ne  pouvant  s’exercer,  si  le  jury  ne  désigne 
aucun  ouvrage,  ainsi  que  du  rapport  présenté  au  conseil 
supérieur  de  l’instruction  publique  à  l’appui  de  l’arrêté 
du  30  juillet  1887  ; 

Considérant  que  la  publicité  des  épreuves  n’est  for¬ 
mellement  prescrite  que  pour  «l’exposé  public»  fait  par 
le  candidat  de  ses  travaux  personnels  ;  que  les  épreuves 
viéses  par  les  requérants  sont  des  épreuves  pratiques  ■ 
pour  lesquelles  la  publicité  n’est  pas  de  droit,  et  qu’il 
résulte  du  rapport  complémentaire  du  président  du  jury 
que  si  elle  n’a  pas  été  autorisée,  c’est  dans  l’intérêt  même 
de  la  régularité  des  opérations  ; 

Considérant  que,  aux  termes  de  l’article  1 1  du  statut 
du  16  novembre  1874,  modifié  par  l’arrêté  du'  31  juillet 
1909,  «  la  direction  e  t  la  police  du  concours  appartiennent 
au  président  du  jury  »  ;  qu’aux  termes  de  l’article  12  du 
même  statut  «  le  président  prononce  sur  toutes  les  diffi¬ 
cultés  qui  peuvent  s’élever  pendant  la  durée  du  concours» 
et  que,  aux  termes  de  l’article  15,  «  aucune  excuse  n’est 
reçue  si  elle  n’est  jugée  valable  par  le  jury»  ;  qu’il  n’a  pas 
été  dérogé  à  ces  règles  et  que,  par  suite,  il  n’y  a  pas  eu 
sur  ce  point  violation  des  formes  prescrites. 

En  conséquence  un  arrêté  décide  l’ouverture  d’un  nou¬ 
veau  concours  pour  quatre  places  d’agrégés  des  facultés 
de  médecine  (section  de  physiologie)  le  5  novembre  1913. 

Sont  seul  admis  à  prendre  part  à  ce  concours  les  candi¬ 
dats  inscrits  en  vue  du  concours  du  5  mai  1913. 

Officiers  de  i’Instruction  publique. — ■  M'"^  Beauregard, 
directrice  adjointe  du  personnel  de  l’Union  des  femmes 
de  France  (Paris)  ;MM.  Bergis-Bounous,  vice-président  de 
la  commission  admin.  des  hospices  de  Montauban  ;  Billard, 
pharmacien  à  Bevallois-Perret  ;  Girou,  secrétaire  en  chef 
des  hospices  de  Bordeaux  ;  Dr  Jordanis  (Paris)  ;  Dr  Kres- 
ser  (Paris);  Dr  Bacaze-Duthiers  (Paris);  Dr  Bance  (Paris); 
Dr  Beroy  (Be  Havre)  ;  Dr  Bévadite,  chef  de  labora¬ 
toire  à  l’Institut  Pasteur  à  Paris;  Borin,  administra¬ 
teur  des  hospices  civils  de  'Vitré  ;  M™”  Seignut-Bonuet 
présidente  du  comité  de  la  société  de  secours  aux  blessés 
militaires  à  Saint-Mandé;  'l'ailleiir,  pharmacien  à  Fon¬ 
tainebleau. 

Officiers  d’Académle.  —  MM.  Dr  Augellier  (Chaguy) 
(S.-et-B.)  ;  Dr  Benoist  (Choisy-le-Roi)  ;  M"'»  Brudo,  prési¬ 
dente  du  comité  de  l’union  des  femmes  de  France  à 
Bône  ;  M"'®  Cabonon,  directrice  du  dispensaire  de 
l’œuvre  de  l’allaitement  maternel  à  Paris  ;  Druez, 
économe  de  l’hospice  de  Bandrecies  ;  Dr  Fabre  de  Parrel 
(Paris)  ;  Dr  Fayollat  médecin-major  de  i'®  classe  à 
Tébessa  (Constantine);  Fosse,  pharmacien  à  Bordeaux 
Gigon,  pharmacien  à  Choisy-le-Roi  ;  M""®  Guérard,  vice- 
présidente  du  comité  de  l’Union  des  femmes  de  France  à 
Saint-Quentin  ;  D®  Haslé  (Fougères)  ;  M®'®  Bacroix, 
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surveillante  des  hôpitaux  à  Paris  ;  M"'»  Laguesse, 
vice-présidente  de  l’Union  des  femmes  de  France  à  Uille  ; 
Dr  Iiiégard  (au  Touquet)  ;  Protoy,  chirurgien  dentiste  à 
Paris  ;  Quennet,  chirurgien-dentiste  à  Mauheuge  ;  Quin¬ 
ton,  pharmacien  à  Dibourne  ;  Dr  ïona  (Meaux)  ; 
Troupliii,  pharmacien  à  Neuilly-sur-Seine  ;  Valette, 
pharmacien  à  Plan-de-Cuques  (Bouches-du-Rhône)  ; 
Dr  Vauzelle  (Paris)  ;  Dr  Verneau  (Dijon). 

Ligue  contre  la  mortalité  infantile  (49,  rne  de  Miro- 
mesnil).  —  L’assemblée  générale  de  la  ligue  contre  la 
mortalité  infantile  aura  lieu  le  21  juin,  à  15  heures,  à  la 
mairie  du  ô”  arrondissement  (place  Sairit-Sulpice),  sous 
la  présidence  de  M.  Pierre  Baudin,  Ministre  de  la 
marine. 

Association  internationale  de  perfectionnement  scien¬ 
tifique  et  médical .  —  La  distribution  des  récompenses  de 
l’Association  aura  lieu  jeudi  26  juin  à  20  h.  1/2  à  la  Sor¬ 
bonne. 

Elle  sera  présidée  par  M.  Louis  Bartliou,  président  du 
Conseil,  ministre  de  l’Instruction  publique.  L’association 
remettra  cette  année  sept  médailles,  parmi  lesquelles  la 
Médaille  du  Bien  Social  à  S.  M.  la  Reine  des  Belges,  la 
Médaille  de  la  Valeur  Scientifique  au  savant  Armand 
Gautier,  la  Médaille  de  l’Association  au  professeur  Ehlers, 
de  Copenhague. 

Une  causerie  scientifique  sur  l’amélioration  de  la  race, 
l’entraînement  des  divers  types,  l’animalicidture  et  l’ho- 
niiniculture,  terminera  la  soirée. 

L’entrée  se  fera  sur  cartes  individuelles.  Le  secrétariat 
de  l’A.  P.  M.,  1 2,  rue  François  Millet,  Paris-XVI»  (bureaux 
ouverts  les  mercredi  et  samedi  de  15  à  16  heures),  en  fera 
parvenir  sur  simple  demande  munie  d’un  timbre  pour 


Modification  à  l’instruction  du  14  avril  1910,  portant 
réorganisation  de  l’école  d'application  des  médecins  et 
pharmaciens  stagiaires  de  la  Marine.  —  L’instruction  dn 

14  avril  1910,  modifiée  le  6  novembre  1911,  est  modifiée 
ainsi  qu’il  suit  en  ce  qui  concerne  les  quatre  premiers 
alinéas  des  dispositions  relatives  au  personnel  médical 
enseignant  à  l’école  d’application. 

Personnei,  enseignant.  —  Les  chaires  de  chirurgie 
d’armée,  de  clinique  des  maladies  exotiques  et  maladies  du 
marin,  d’hygiène  navale,  de  diagnostic  spécial  et  de 
bactériologie  sont  confiées  à  des  médecins  principaux. 

Ces  cinq  professeurs  sont  choisis  sur  les  propositions 
de  l'inspecteur  général  du  service  de  sauté  basées  sur  les 
états  de  services  des  candidats,  sur  leurs  titres  scien¬ 
tifiques  et  sur  leur  aptitude  au  service  hospitalier  et  à 
l’enseignement. 

Ils  sont  nommés  pour  cinq  ans  et  sont  maintenus 
dans  leur  chaire  jusqu’à  l’expiration  de  cette  période, 
même  en  cas  de  promotion  au  grade  supérieur.  Le  pro¬ 
fesseur  ainsi  maintenu  comme  médecin  en  chef  de  2“  classe 
qui  viendrait  à  être  promu  médecin  en  chef  de  classe 
en  dehors  de  la  période  des  cours,  c’est-à-dire  entre  le 

15  septembre  et  le  i«  janvier  suivant,  serait  immédia¬ 
tement  remplacé  dans  ses  fonctions.  Mais  afin  de  ne  pas 
nuire  au  bon  fonctionnement  de  l’école  si  cette  promotion 
intervient  au  cours  de  l’année  scolaire  entre  le  i'”'  janvier 
et  le  15  septembre,  le  professeur  promu  sera  maintenu 
dans  sa  chaire  jusqu’à  la  fin  de  ladite  année  scolaire. 

Les  professeurs  de  chirurgie  d’armée  et  de  clinique 
des  maladies  exotiques  et  maladies  du  marin  sont  secondés 
dans  leur  enseignement  chacun  par  un  médecin  de 
l™  classe,  chef  de  clinique. 


Société  belge  d’ophtalmologie.  —  La  Société  belge 
d’ophtalmologie  se  réunira  à  Gand,  à  l’occasion  de  l’expo¬ 
sition  universelle,  les  2  et  3  août  prochain. 

Le  programme  scientifique  provisoire  du  congrès 
comporte  déjà,  à  l’étranger,  l’adhésion  de  MM.  les 
docteurs  Ch.  -àbadie  (Paris)  et  Clievallereau  (Paris)  ;  les 
professeurs  Fuchs  (Vienne),  E.  de  Grosz  (Budapest), 
Hertel  (Strasbourg).  C.  von  Hess  (Munich)  et  J.  Hirscli- 
berg  (Berlin)  ;  le  Dr  Holth  (Christiania)  ;  les  professeurs 
H.  Kuhnt  (Bonn)  et  Lagrange  (Bordeaux)  ;  le  Dr  E.  Lan- 
dolt  (Paris)  ;  les  professeurs  de  Lapersoune  (Paris)  et 
Motais  (.àugers)  ;  les  Dr«  Morax  (Paris)  et  H.  Pagenstecher 
(Strasbourg)  ;  les  professeurs  O.  Parisotti  (Rome),  Pfalz 
(Dusseldorf)  et  Rollet  (Lyon)  ;  les  Dr»  Kurt  Steindorf 
(Berlin)  et  A.  von  Szily  (Fribourg)  ;  les  professeurs 
Uhtholï  (Breslau)  et  Wicherkiewicz  (Cracovie). 

Le  secrétaire  général  prie  les  collègues  participant  aux 
travaux  de  la  réunion  et  qui  n’ont  pas  encore  fait  connaî¬ 
tre  le  titre  de  leur  commimication  au  Congrès,  de  la  lui 
faire  parvenir  d'urgence  au  secrétariat  général,  65,  rue 
Basse-des-Chainps,  à  Gand. 

Le  programme  du  Congrès  paraîtra  le  i'”'  juillet. 

École  pratique  des  Hautes-Études.  —  H  est  créé  à  l’École 
pratique  des  hautes-études  sous  la  dénomination  d'Ins- 
iitiU  d’hydrologie  et  de  climatologie,  quatre  laboratoires 

I.  Laboratoire  de  pliy.sique  hydrologique.  (annexe  du 
laboratoire  de  médecine  du  Collège  de  France  ;  directeur, 
M.  d’Arsonval)  ; 

II.  Laboratoire  d’hygiène  hydrologique-  (annexe  du 
laboratoire  d’hygiène  générale  au  Collège  de  France  ; 
directeur,  M.  Bordas)  ; 

III.  Laboratoire  de  recherches  analytiques  hydrolo¬ 
giques  (annexe  du  laboratoire  de  chimie  analytique  à  la 
Sorbonne  ;  directeur,  M.  Urbain)  ; 

IV.  Laboratoire  de  chimie  physique  (annexe  du  labo¬ 
ratoire  de  pharmacie  chimique  à  l’École  sui^érieure  de 
pharmacie  ;  directeur,  M.  Moureu). 

Cet  institut  aura  son  siège  au  Collège  de  France. 

Le  laboratoire  de  thérapeutique  hydrologique, 
dirigé  par  M.  le  D'  Albert  Robin,  21,  rue  du  Cherchc- 
Midi,  est  rattaché  à  l’Institut  d’hydrologie  et  de  clima¬ 
tologie,  créé  à  l’École  pratique  des  hautes-études. 

Syndicat  général  des  Stomatologistes  franc»  is.  — - 
Le  Syndicat  général  des  Docteurs  Médecins  dentistes 
français,  fondé  en  1907,  vient  de  décider  le  changement 
de  son  titre  en  celui  de  :  Syndicat  général  des  Stomato¬ 
logistes  français.  En  France,  comme  à  l’Étranger,  les 
termes  «stomatologie  »  et  «stomatologistes  »  sont  désor¬ 
mais  les  seuls  utilisés  pour  désigner  les  groupements 
scientifiques  ou  professionnels  de  spécialistes  des  ma¬ 
ladies  de  la  bouche  et  des  dents  uniquement  composés 
de  Docteurs  en  médecine  à  l’exclusion  de  tous  den¬ 
tistes,  chirurgiens-dentistes,  etc...,  non  docteurs  en  mé¬ 
decine. 

La  Société  de  Stomatologie  de  Paris,  fondée  eu  1888 
par  Magitot,  est  une  de  nos  sociétés  médicales  les  plus 
actives.  Son  existence,  ainsi  que  celle  de  Congrès  pério¬ 
diques  de  stomatologie,  de  sections  de  stomatologie  dans 
les  Congrès  internationaux  de  médecine,  de  nombreuses 
sociétés  étrangères  de  stomatologie,  d’une  association 
stomatologique  internationale,  de  l’École  française  de 
stomatologie,  de  nombreuses  Revues  françaises  et  étran¬ 
gères  de  stomatologie  ont  dès  longtemps  vulgarisé  ces 
termes  et  consacré  leur  signification  précise  et  leur 
valeur. 
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LI7RES  REÇUS  AU  RUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  ces  Bolumes  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Les  régimes  alimentaires  dans 
les  maladies  des  voies  diges¬ 
tives  et  de  la  nutrition,  par 
les  Hamaide  et  Nigay.  i  vol. 
in-i8  :  sfr.  (E.  Boiigaiill,  libraire 
à  Paris). 

Traitement  du  Tabes,  par  le 
Dr  Dortat-jacob.  Br.  gr.  in-8  de 
28  pages  :  i  fr.  (£.  Bougaull, 
libraire  à  Paris). 


Traitement  de  l’emphysème, 
parle  Dr  I.  de  JoNG.  Br.gr.  in-8 
de  24  pages  :  i  fr.  (£.  Bougatilt, 
libraire  à  Paris). 

Le  Diabète  arthritique,  sa  cause, 
son  traitement,  par  le  Dr  Albert 
Veihard.  I  vol.in-i6de  141  pages, 
I  fr.  50  (E.  Bougault,  libraire  à 


Contribution  à  l'étude  clinique 
des  signes  et  accidents  ner¬ 
veux  dans  la  maladie  du 
sommeil,  par  le  Dr  Raymond 
Andkieu.  1913.  I  vol  gr.  in-8, 
de  172  pages  avec  fig.  Br.  {lmp. 
Paul  Dupont  à  Paris). 

Traitement  de  la  constipation, 
par  le  Dr  Georges  ViTRY.  Br.  gr. 
in-8  de  28  pages  :  i  fr.  {E.  Bou¬ 
gaull,  libraire  à  Paris). 


GILBERT  et  WEINBERG 

TRAITÉ  -DU  SANG 

PUBLIÉ  sous  LA  DIRECTION  DU 

Pr  GILBERT  et  du  D'  WEINBERG 


Àcec  la  Collaboration  de  : 

MM.  ACHARD,  AUBERTIN,  AYNAUD,  BAUDOUIN,  BILLET,  BOIDIN,  BORDET,  BRETON, 
CALMETTE,  CHABROL,  CHAUFFARD,  DOPTER,  FIESSINOER,  FOIX,  OENOOU,  GILBERT, 
HERSCHER,  JEANTET,  JONNESCO-MICHAIESTI,  DE  JONG,  JOUAN,  LEBŒUF,  LÉGER, 
MESNIL,  MOUTON,  NICLOUX,  NICOLLE,  NOGUCHI,  NOLF,  PAPPENHEIM,  PARTURIER, 
PHILIBERT,  PINOY,  RIBIERRE,  Ch.  et  Ch.  RICHET  Fils,  RUBENS-DUVAL,  SABRAZÈS, 
SACQUÉPÉE,  SICARD,  TARASSEWITCH,  THOINOT,  TIFFENEAU,  TIXIER,  J.  TROISIER, 
VILLARET,  VINCENT,  WEIDENREICH,  WEIL,  WEINBERG,  WIDAL 

To.me  I.  I  volume  grand  in-8  de  698  pages  avec  184  figures  noires  et  coloriées. 

L’OUVRAGE  SERA  COMPLET  EN  2  VOLUMES 

Prix  de  Souscription  s  4-2  froncs 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  WEDITERRANEE 

EXCURSIONS  EN  AUTOMOBILE 

à  ta  portée  de  tous 

dans  la  merveilleuse  Forêt  de  Fontainebleau 

La  Compagnie  des  chemins  de  fer  P.  L-  M.  a  organisé  un  service  d’auto-cars  pour  la  visite  des  principales 
curiosités  de  la  Forêt  de  Fontainebleau.  Grâce  à  un  service  qui  commencera  à  fonctionner  le  t«r  Mai  prochain, 
les  touristes  pourront,  pour  le  prix  modique  de  II  francs  par  personne,  parcourir,  le  matin,  le  côté  Nord  de  la 
forêt;  l’aprês-midi,  le  coté  Sud,  effectuant  en. une  journée,  un  parcours  de  65  kilomètres  environ  et  disposant  de 
deux  heures  et  demie  pour  le  déjeuner  et  la  visite  du  Palais. 

Le  départ  a  heu  à  la  gare  de  Fontainebleau  vers  lo  h.  35,’ et  le  retour,  vers  i6  h.  45. 

Le  touriste  peut,  s’il  Te  désire,  n’effectupr  que  la  visite  de  la  partie  Nord  de  la  Forêt,  pour  le  prix  de  4  francs, 
ou  de  la  partie  Sud,  pour  le  prix  de  8  francs. 

Pour  plus  de  détails,  consulter  les  affiches  spéciales 


BON  POUR  UNE  ÉPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  à  tous  les  lecteurs  de  Paris  Médical 

Cette  épreuve  sera  remise  gratuitement  à  tout  porteur  de  ce  bon  par  les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderot 
à  Vincennes.  Nos  lecteurs  de  province  et  de  l’étranger  n’auront  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 
3,  rue  Diderot,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameront  que  les  frais  de  port. 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  CONCOURS 
DE  MÉDECIN  DES  HOPITAUX.  — 
Consultation  écrite.  ■ —  Séance  du 
1 1  juin.  —  MM.  Paisseau,  Fiessinger, 
Monier-Vinard  et  Gougerot,  19. 

Séance  du  14  juin.  —  MM.  Faure- 
Beaulieu,  19  1/2  ;  Bouste  et  Bortat- 
Jacob,  20;  Milhit,  19. 

Séance  du  16  juin.  —  MM. 
Armand-Delille  et  Camus,  19  ; 
Israëlsde  Jong,  17  ;  Rivet,  19. 

Biste  des  candidats  admis  à 
prendre  part  à  la  deuxième  épreuve 
clinique  :  MM.  Courcoux,  Boidin, 
Bortat-J  acob,  Bouste,  Trémolières, 
Vincent,  Faure-Beaulieu,  Armand- 
Delille,  Paisseau,  Rivet,  Gougerot, 
Camus,  Balthar.ard,  Baederich,  Fies- 
singer,  Monier-Vinard,  Milhit,  Foix. 

Concours  pour  l’adjuvat  de 
CeamarT.  • —  Epreuve  écrite.  — 
Séance  du  9  juin.  —  Bes  cartilages 
de  conjugaison  (anatomie  et  phy¬ 
siologie). 

Séance  du  16  juin.  —  MM. 
Vielle,  21  ;  Madier,  27  ;  Clap  et 
Begrand,  23  ;  Caudrelier,  22. 

Facultés  de  médecine.  —  1711 
concours  pour  quatre  places  d’agré¬ 
gés  des  facultés  de  médecine  (section 
de  physiologie)  s’ouvrira  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris  le  5  novembre 
1913.  Seront  seuls  admis  à  concourir 
les  candidats  inscrits  pour  le  con¬ 
cours  du  5  mai  1913  qui  vient  d’être 
annulé  (voir  aux  nouvelles). 

Facultés  de  médecine.  —  Tou¬ 
louse.  —  M.  Caubet,  professeur  à 
la  Faculté  mixte  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  l’Université  de 
Toulouse,  est  admis,  sur  sa  demande 
et  pour  cause  d’ancienneté  d’âge 
et  de  services,  à  faire  valoir  ses  droits 
à  une  pension  de  retraite,  à  partir 
du  1“  novembre  1913. 

M.  Caubet  est  nommé  professeur 
honoraire  à  partir  du  i"  novem¬ 
bre  1913. 

Montpellier.  —  B’assemblée  des 
professeurs  vient  de  déeider  que  le 
don  de  10  000  francs  fait  par  M.  le 
professeur  Grasset  (v.  Gaz.  des 
hôp.,  1913,  p.  996(  servirait  à  fonder 
une  bourse  de  voyage  qui  tous  les 
cinq  ans  serait  accordée  à  l’élève 
en  médecine  français,  ayant  fait 
ses  études  à  Montpellier  et  reeonnu 
le  plus  méritant. 

Bordeaux.  —  Un  concours  pour 
trois  places  d’aide  d’anatomie  aura 
lieu  le  28  juillet  à  10  heures,  s’ins¬ 
crire  avant  le  21  juillet,  16  heures. 

Concours  de  l’assistance  médi¬ 


cale  à  domicile.  —  Epreuve  clinique. 

—  Séance  du  1 2  juin.  —  MM.  Hubac, 

8  -I-  4  =  12  ;  Boyer,  13  +  5  =  18  i 
Doucet,  12  -f  5  =  17. 

Séance  du  17  juin.  —  MM.  Fillot, 

Il  -h  S  =  19  ;  Pinot,  13  -t-  7  =  20  ; 
Gontier,  ii  +  7  =  18. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin 
des  hôpitaux  aura  lieu  le  20  octobre. 
S’mscrire  à  l’administration  centrale 
des  hospices,  56,  passage  de  l’Hôtel- 
Dieu,  avant  le  1 1  octobre,  1 1  heures 
du  matin. 

Hôpital  civil  de  Constantine.  — 

Un  concours  sera  ouvert  à  Alger 
le  24  novembre  1913  pour  deux 
places  de  médecin  adjoint  à  l’hôpi¬ 
tal  civil  de  Constantine. 

Bes  candidats  devront  se  faire 
inscrire  avant  le  24  octobre  1913. 

Docteur  en  chirurgie  dentaire. 
—  Be  diplôme  de  docteur  eu  chirur¬ 
gie  dentaire  de  l’Université  de  Bavai 
a  été  accordé  à  MM.  A.  Pont  et 
Vichot,  en  reconnaissance  des  servi¬ 
ces  rendus'à  la  science  dentaire. 

Déjà  MM.  les  Dr®  Godon  et  Sauvey 
avaient  eu  le  privilège  de  ce  diplôme. 

Écoles  de  médecine  de  Nantes.  — 
Un  concours  s’ouvrira,  le  18  dé¬ 
cembre  1913,  devant  la  Faculté  de 
médecine  de  l’université  de  Paris, 
pour  un  emploi  de  suppléant  des 
chaires  de  pathologie  et  de  clinique 
chirurgicales  à  l’école  de  plein  exer¬ 
cice  de  médecine  et  de  pharmacie 
de  Nantes. 

Be  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 
concours. 

Monument  Guinard.  —  Ba  céré¬ 
monie  d’inauguration  du  monument 
Guinard  aura  lieu  le  mardi  24  juin, 
à  1 1  heures,  à  l’Hôtel-Dicu. 

Congrès  des  économes  d’hôpi¬ 
taux.  —  Be  congrès  annuel  de  l’Asso¬ 
ciation  amicale  et  philanthropique 
des  économes,  directeurs  et  secré¬ 
taires  des  établissements  hospitaliers 
de  France  se'tiendra  à  Paris  dimanche 
prochain.  Il  se  terminera  le  soir  par 
un  grand  banquet  que  présidera 
M.  Mirman,  directeur  de  l’assis¬ 
tance  et  de  l’hygiène  publiques  au 
ministère  de  l’Intérieur. 

Commission  d’invalidité.  —  Par 
arrêté  eu  date  du  14  juin  1913, 
MM.  Demoulin,  chirurgien  des  hôpi¬ 


taux,  et  Dufour,  médecin  des 
hôpitaux,  ont  été  nommés  membres 
de  la  commission  consultative  d’in¬ 
validité. 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  Con¬ 
cours  D’Internat.  —  Be  concours 
annuel  pour  la  nomination  de 
onze  internes  titulaires  dont  un 
pour  les  spécialités  (maladies  des 
oreilles,  du  larynx  et  du  nez),  et 
de  plusieurs  internes  provisoires, 
sera  ouvert  à  l’hôpital,  7,  rue 
Pierre-Barous.se,  Paris  (14''  arroud.), 
vers  le  ler  juillet  1913.  (Bes  candidats 
inscrits  seront  prévenus  de  la  date 
exacte.) 

Bes  internes  titulaires  sont  nom¬ 
més  pour  deux  ans,  les  provisoires 

Pour  les  inscriptions  et  tous  ren¬ 
seignements,  écrire,  à  M.  l’admi¬ 
nistrateur  délégué,  à  l’hôpital, 

7,  rue  Pierre-Barousse. 

Hôpital  Sadiki.  —  Une  place 
d’interne  sera  prochainement^ 
vacante  à  l’hôpital  Sadiki. 

Conditions  :  Etre  Français  ;  sco¬ 
larité  terminée  avec  ou  sans  thèse. 

Engagement  minimum  d’un  au. 

Be  service  comprend  ;  l’assis¬ 
tance,  la  visite  et  contre-visite, 
les  pansements,  les  opérations  d’ur- 

Garde  de  vingt-quatre  heures. 

Préférence  accordée  à  un  interne 
eu  exercice  justifiant  d’une  pratique 
chirurgicale  sérieuse. 

Adresser  la  demande,  avec  toutes 
pièces  justificatives  utiles  à  M.  le 
docteur  BrunswicBe  Bihan,  médecin 
chef  de  l’hôpital  Sadiki. 

Comité  médical  des  Bouches-du- 
Rhône.  —  Prix  Sirus  Pirondi.  — 
Be  prix  Sirus  Pirondi  n’ayant  pas 
été  décerné  en  1912,  le  sera  en 
1914.  Il  sera  par  exception  de 
600  francs,  mais  pourra  être  dèdou 
blé. 

Tous  les  docteurs  en  médecine  . 
français  peuvent  concourir. 

Bes  mémoires,  inédits,  sur  un 
sujet  médical  au  choix  du  candidat 
devront  être  adressés  au  secrétaire 
général  du  Comité,  marché  des 
Capucins,  3,  à  Marseille,  avant  le 
31  décembre  1913.  Us  ne  devront 
pas  être  signés,  mais  porter  en  tête 
une  légende  reproduite  sur  une  enve¬ 
loppe  cachetée,  renfermant  le  nom 
de  l’auteur,  qui  sera  jointe  au 
mémoire. 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  H6tel  Ezoelsior.  —  i®'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Orand  Hôtel  ou  Grand  Hôtel  d’Aiz.  —  Maison  de  j"  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  Guibert  frères  et 
Gatoin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniqne.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
rËtablissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardiu-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranqiülle,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
1'»  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sarïüque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  1"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Iiéger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambre», 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  Védrine  frères. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

.  Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  -  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. 


Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

'  Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l'établissement 
thermal. 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Majestio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambres. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhans.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l'établissement  thermal,  — 
i*r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 


Grand  Hôtel  des  Bains.  —  1“'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Hôtel  du  Pare.  (Aleiti,  Directeur.) 
Hôtel  Majestio.  (Alétii  Directeur.) 


>5AI)30K  du  rS  Mui  au  3o  Scptciiibi’c 

PLOMBIÈRES  LES  BAINS  (VOSGES) 

EAUX  HYPERTHERMALES  13  à  74° 

ESTOWAC  -  INTESTIN  -  RHUIKIATISWIE 

Source  “ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


SAVONS  ANTISEPTIQUES  vigierI 

HVCIENIQUES  ET  MÉDICAMENTEUX 

Savon  doux  ou  pur,  S.  surgras  au  Bourre  de  cacao, 

S.  Panama,  S.  Napfitol  soufré.  S.  Sublimé,  S.  Résorcine, 
S.  Salicylé,  S.  à  riclithyol,  S.  Sulfureux, 

S.  à  l'huile 'de  Cade,  S.  Goudron,  S.  Boraté,  etc. 

SAVON  DENTIFRICE  VICIER  (antiseptique 
^^^PharmacieJiIGl[ER^^2JbouLJBonne-NouveUe^^^ 
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VIE  MÉDICALE  (Sidte) 


LA 

Société  de  psychothérapie  d’hyp- 
nologle  et  de  psychologie.  —  Le 
mardi  24  juin  1913,  à  quatre  heures, 
aura  lieu  au  Palais  des  sociétés 
savantes  (grande  salle),  8,  rue 
Danton,  la  vingt-deuxième  séance 
annuelle,  sous  la  présidence  de 
M.  le  docteur  Charles  Richet,  pro¬ 
fesseur  à  la  Faculté,  membre  de 
l’Académie  de  médecine. 

Ordre  du  jour.  —  Inauguration 
du  buste  du  docteur  Dumontpallier, 
membre  de  l’Académie  de  méde¬ 
cine,  médecin  de  l’Hôtel-Dieu,  pré¬ 
sident  fondateur  de  la  société. 

«  Allocution  de  M.  le  docteur 
Jules  Voisin»,  président  de  la 
Société  ; 

«  L’hypnotisme  et  la  psycho¬ 
thérapie  dans  l’œuvre  de  Dumont¬ 
pallier»,  par  M.  le  Docteur  Bérillon 
(avec  projections)  ; 

<t  Les  maîtres  et  les  contemporains 
de  Dumontpallier»,  par  M.  le 
docteur  Beni-Barde  ; 

«  Eloge  du  docteur  Paul  Maguin  », 
par  M.  le  docteur  Paul  Parez  ; 

«  Hymne  à  Dumontpallier»,  par 
M.  Jules  Bois. 

Questions  mises  a  l’odre  du  jour  : 
1“  Rôle  de  l’hypnotisme  en  psy¬ 
chothérapie  ;  2°  Rôle  de  la  psycho¬ 
thérapie  dans  la  thérapeutique  géné- 

Société  de  pathologie  comparée. 


. —  La  Société  réunie  dans  un  ban¬ 
quet,  vient  de  célébrer  la  promotion 
à  l’occasion  du  bi-centenaire  des 
écoles  vétérinaires,  de  sept  de  ses 
membres  dans  la  Légion  d’honneur. 

Des  discours  furent  prononcés 
par  MM.  Chailley,  député  ;  Lucet, 
professeur  au  Muséum  ;  Petit,  pro¬ 
fesseur  à  l’école  d’Alfort  ;  le  docteur 
Bérillon,  ancien  président  de  la 
Société  ;  J  acoület,  vétérinaire  prin¬ 
cipal  de  l’armée  ;  Lépinay,  Grollet, 
Lavault,  Lermet,  médecins  vété¬ 
rinaires. 

Excursion  aux  stations  pyré¬ 
néennes.  —  Cette  excursion  aura 
lieu  du  I  au  12  septembre,  s'ins¬ 
crire  avant  le  1“  août  chez  M.  le 
Dr  Lafond-Grellety,  64  rue  de 
Saint-Genès  à  Bordeaux,  ou  chez 
M.  le  Dr  Celles,  22,  rue  Adrien- 
Baysselance  à  Bordeaux. 

11°  Congres  international  pour  le 
Service  de  Sauvetage  et  la  Pré¬ 
voyance  contre  les  Accidents.  (Vienne, 
Autriche).  9-13  septembre  1913). 

Comité  Français.  —  Présidents 
d'honneur  :  Vice- Amiral  Duperré  ; 
Dr  Delorme  ;  M.  Dupont,  Sénateur  ; 
Profcsseiir  Forgue  (Jloutpellier)  ; 
Géo  Gérald,  député  ;  Dr  J  ust  Lucas- 
Championuière  ;  Mirmau  ;  Profes¬ 
seur  Reclus  ;  Professeur  Thoinot. 

Président  :  Dr  P.  Redard. 


Secrétaire  général'.  Dr  J.-J.  Grun" 
berg. 

Membres  :  Dr  Balthazard;  Dr  Bluni, 
Dr  Carpentier-Méricourt  ;  Dr  P.  Fre- 
det  ;  Professeur  Imbert  (Marseille)  ; 
Dr  G.  Lenoir  ;  Dr  Le  Page  Viger  ; 
Dr  Letienne  ;  Lepel  Cointet  ;  Dr  CEt- 
tinger  ;  M.  Rémy  ;  Dr  Ch.  Monod  ; 
Dr  Saqui  ;  Dr  H.  Thierry  ;  M.  Tréfeu. 

Pour  adhésions  et  renseignements, 
s’adresser  au  Dr  Grunberg,  boule¬ 
vard  de  Clichy,  5,  Paris. 

Mariages.  —  M.  le  Dr  Émile 
Bonnefoy,  fils  du  Dr  Bonnefoy  (do 
Cannes)  et  Mlle  Mâhl  (de  Paris).  — 
Le  4  juin,  a  eu  lieu  à  Vittel  le 
mariage  de  Mlle  Edith  Eouloumié, 
fille  du  Dr  Bouloumié,  avec  M. 
J  acques  de  la  Motte,  lieutenant  au 
10°  cuirassiers.  —  M.  Jean  Dervald 
(de  Bailleul),  étudiant  en  médecine, 
et  Mlle  Louise  Bareré  (de  Roubaix). 

Nécrologie.  —  Mme  Desmoulins- 
Bertelet,  mère  du  Dr  Paul  Des¬ 
moulins  (de  Douai),  grand’  mère  de 
M.  Desmouliiis,  étudiant  eu  méde¬ 
cine  à  Lille.  —  M.  Pellisièr,  père  du 
Dr  Pellisier,  chef  de  clinique  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Lille.  — 
M.  Delahy,  père  de  M.  R.  Delahy, 
préparateur  de  la  Faculté  de  Lille.  — 
M.  Damain,  médecin  à  Paris.  — 
M.  le  Pr  Vergely,  professeur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 


Service  de  la  Clinique  médicale 
de  l’Hôtel-Dieu.  —  Professeur  :  M. 
Gilbert.  —  Programme  do  cours 
du  27  au  28  Juin. 

Lundi  23,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Lippmann  :  Sémiologie  des  veines. 

—  De  9  h.  r/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De  ii  h. 
1/2  à  II  h.  3/4  :  Dr  Chibiol  :  Présen¬ 
tation  des  pièces  et  des  coupes  de  là 
semaine  précédente. 

Mardi  24,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  M.  Villarft  :  Contractures.  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4:  Visite  deM.  le 
professeur  Gilbert.  — De  11  h.  1/4  à 
J I  h.  3/4,  Dr  Durey  :  Kinésithéra¬ 
pie  dans  les  affections  des  voies  di¬ 
gestives  et  respiratoires. 

Mercredi  25,  de 9  h.  àp  h.  1/2  :  Dr  Paul 
Descomps  :  Traitement  des  œdèmes. 

—  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2:  Visite  de 
M.  le  Professeur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  : 
M.  le  professeur  Gilbert  :  Présenta¬ 
tion  de  malades. 

Jeudi  26,  9  heures.  Consultation 
externe.  —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/4. 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 

—  Il  h.  1/4 àii  h.  3/4.  M. le  Dr  Gri- 
vot  :  Abcès  des  amygdales.  Phleg¬ 
mon  du  pharynx. 

Vendredi  27,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Hersoher  :  Séméiologie  physique 
du  poumon  :  auscnltation  —  De 
9  h.  1/2  à  1 1  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  11  h.  1/4  à 
Il  h.  3y4,  D*  Chabrol  :  Résistance 
globulaire  et  hémolysines. 


COURS 

Samedi  28,  de  9  h.  à  9  h.  1/2  ; 
D'  Jomier  :  Examen  fonctionnel  du 
foie  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
10  h.  1/2  :  Clinique  de  M.  le  profes¬ 
seur  Qllbeit  :  Obésité  génitale  par  le 
Dr  Ratheiy,  professeur  agrégé. 

Les  méthodes  de  diagnostic  biolo¬ 
gique  appliquées  à  la  clinique.  — 

Laboratoire  d’an.aïomie  patho¬ 
logique  ET  DE  bactériologie. 
(Professeur  :  M.  Pierre  Marie.)  — 
MM.  Gongerot,  agrégé,  et  P.  Abrami 
commenceront  une  série  de  quinze 
démonstrations  et  exercices  prati¬ 
ques,  le  lundi  7  Juillet,  à  3  h.  30,  au 
laboratoire  d’anatomie  pathologique 
et  de  , bactériologie  de  l’École  pra¬ 
tique  (premier  étage,  porte  à  gauche) , 
et  les  continueront  aux  mêmes 
heures,  les  lundis,  mercredis,  jeudis, 
vendredis  et  samedis  suivants. 

Programme.  —  Les  sérodiagnos¬ 
tics  :  agglutination  de  Widal.  —  Les 
réactions  de  fixation  :  réaction  de 
Wassermann.  —  Sang.  —  Diagnos¬ 
tic  biologique  des  pleurésies  et  des 
ascites,  des  méningites  (cytodia- 
gnostic).  —  Ictères  hémolyti(jues 
et  hémolysines.  —  Insuffisance  hépa¬ 
tique.  —  Examen  des  crachats.  — 
Examen  du  suc  gastrique.  —  Vac¬ 
cins  de  Wright  et  opsonines.  — 
Fonctions  rénales  :  cytodiagnostic, 
urémie^  chloruréniie,  cryoscopie,  per¬ 
méabilité  rénale,  albumines,  pep- 


tones,  hématurie.  —  Azotémie.  — 
Glycosurie  et  coma  diabétique. 

Le  droit  à  verser  pour  cette  série 
est  de  60  francs. 

Sont  admis  tous  tes  docteurs 
français  et  étrangers  ainsi  que  les 
étudiants  immatriculés.  Des  certi¬ 
ficats  seront  délivrés  à  la  fin  des 
exercices. 

Les  inscriptions  sont  reçues  au 
secrétariat  de  la  P'aculté  (guichet 
n»  3)  de  midi  à  trois  heures. 

Deux  séries  de  démonstrations 
sont  faites  chaque  année  :  l’une  en 
octobre-novembre,  l’autre  en  mai- 
juin,  soit  avant,  soit  après  les  démons¬ 
trations  de  diagnostic  bactériolo¬ 
gique. 

Hôpital  de  la  Pitié.  —  M.  Josué, 
médecin  de  l’hôpital  de  la  Pitié, 
commencera  le  23  Juin  et  pour¬ 
suivra  tout  l’été  un  enseignement 
des  maladies  du  cœur  et  des  vais¬ 
seaux,  ayant  pour  but  d’exercer 
chaque  élève  eu  particulier  à  l’exa¬ 
men  du  malade  et  à  la  pratique  du 
diagnostic. 

Ces  exercices  cliniques,  (percus¬ 
sions,  phouendoscopie,  auscultation, 
sphygmomanométrie,  etc.)  se  feront 
par  série  de  5  élèves.  Ils  auront  lieu 
dans  l’après-midi  à  partir  de  2  h.  1/2 
et  dureront  un  mois  par  série 
(12  leçons). 

S’inscrire  auprès  de  M.  F.  Bellair. 
interne  de  service. 
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MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


2!  Juin.  —  A 1 5  heures, à  la  mairie  du 
6“  arr‘  (Place  Saint-Sulpice)  assem¬ 
blée  générale  de  la  ligue  contre  la 
mortalité  infantile. 

22  Juin.  —  Congrès  des  Économes 
des  hôpitaux  à  Paris. 

22  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  les  concours  de 
clinicat  médical,  cliirurgical  et  médi¬ 
cal  infantile  à  l’École  de  médecine 
de  Marseille. 

23  Juin.  —  A  lo  h.  i/2  à  l’hospice 
de  la  Salpêtrière,  conférence  du 
D"'  G.  Roussy  :  l’acromégalie  et  les 
syndromes  hypophysaires. 

23  Juin.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  plaee  de  chef  de  cli¬ 
nique  des  maladies  des  enfants  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Mont- 

23  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  chirurgien  sup¬ 
pléant  des  hôpitaux  de  Nantes. 

23  Juin.  —  A  Paris,  ouverture  du 
concours  pour  un  emploi  de  chi¬ 
rurgien  accoucheur  chef  de  service 
à  l'hôpital  civil  de  Tunis. 

24  Juin.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  l’admission  de  1 20  élèves  à 
'école  du  service  de  santé  militaire. 

24  Juin.  — ■  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  d’ex¬ 
ternat  des  hôpitaux  de  lille.  S’ins¬ 
crire  à  l’administration  des  hospices, 
41,  rue  de  la  Barre. 

24  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  clôture  du  registre 
de  consignation  pour  le  cinquième 
examen  de  doetorat  (2»  partie). 


24  Juin.  —  A  1 1  heures,  à  l’Hôtel- 
Dieu,  inauguration  du  monument 
Guinard. 

25  Juin.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Montpellier. 

26  Juin.  —  A  Bordeaux,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  ophtalmolo¬ 
gique  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Bordeaux. 

26  Juin.  —  A  20  h.  1/2  à  la 
Sorbonne,  distribution  des .  récom¬ 
penses  de  l’Association  internatio¬ 
nale  de  perfeetiounement  scienti¬ 
fique  et  medical.  Demander  les  cartes 
d’entrée  à  1’  A.  P.  M.,  12  rue  Fran¬ 
çois-Millet,  à  Paris. 

26  Juin.  —  A  Bordeaux,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  d’accouche¬ 
ments  à  la  Faculté  de  médecine. 

27  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chef  de  clinique  chi¬ 
rurgicale  à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Montpellier.  (S’inscrire  au 
secrétariat  de  la  Faculté.) 

29  Juin.  —  Les  dimanches  du 
praticien;  Visitedu  collèged’athlètes 
de  Reims. 

30  Juin.  — A  4  h.  1/2  à  l’hôpital 
Saint-Antoine,  ouverture  du  cours 
de  perfectionnement.  Les  médica¬ 
tions  nouvelles  basées  sur  les  recher¬ 
ches  modernes  de  pathogénie  et  de 
physiologie  pathologique. 

30  Juin.  —  Clôture  des  registres 


d’inscription  des  candidats  aux 
Écoles  annexes  de  médecine  navale 
et  à  l’École  principale  du  service 
de  santé  de  la  marine  à  Bordeaux 
(s’adresser  au  ministère  de  la  marine 
service  central  de  santé). 

30  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique 
chirurgicale  à  la  faculté  de  médecine 
de  Montpellier. 

30  Juin.  —  Dernier  délai  pour  le 
dépôt  au  ministère  de  la  marine  (ser¬ 
vice)  de  santé  des  mémoires  des 
médecins  de  la  marine  désirant 
concourir  pour  le  prix  Foullioy. 

30  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
huit  emplois  d’élève  en  pharmacie  du 
service  de  santé  militaire  (s’adresser 
au  ministère  de  la  guerre.  Direction 
du  service  de  santé,  bureau). 

/»'■  JuUiat.  —  Ouverture  du  cont 
cours  pour  la  nomination  à  hui- 
places  d’internes  en  médecine  et 
en  chirurgie  à  la  maison  départemen¬ 
tale  de  Nanterre. 

/'>'■  Juiiiet.  —  A  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  clôture  du  registre 
de  consignation  pour  la  thèse  de 
doctorat  eu  médecine. 

1'^^  JuUiat. — Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  directeur-adjoint 
du  service  d’oto-rhiiio-laryngologie 
de  l’hôpital  des  Enfants  à  Bordeaux. 

5  Juiiiat.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pouç 
une  plaœ  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  a  l’École  de  médecine  deyfours 
(s’inscrire  au  secrétariat  de  l’École) 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  25  juin  1913,  à  i  heure.  —  M.  DEMOUI.IN  : 
'Transformation  de  tuberculose  verruqueuse  eu  lupus 
tuberculeux  et,  inver.senient,  transformation  de  lupus  en 
tuberculose  verruqueuse  (MM.  Gaucher,  président, 
Roçer,  Marcel  Labbé,  André  Jousset).  —  Mnio  PoPEREK  : 
Traitement  de  la  péritonite  tuberculeuse  par  la  méthode 
de  récalcificatiou  (Méthode  Perrier)  (MM.  Roger,  pré¬ 
sident,  Gaucher,  Marcel  Labbé,  André  Jousset).  — 
M.  Gourdon  :  Un  hivernage  dans  l’antarctique 
(MM.  Reclus,  président,  Legueu,  Pierre  Duval,  Jean 
Camus).  —  M.  Girou  ;  L’appendicite  chronique  pure 
(MM.  Legueu,  président.  Reclus,  Pierre  Duval,  Jean 
Camus).  —  M.  I’akowski  :  La  néphrostomie,  moyen  de 
dérivation  permanente  ou  temporaire  des  urines  totales 
(MM.  Legueu,  président.  Reclus,  Pierre  Duval,  Jean 
Camus).  —  M.  Sanseigne  :  Contribution  à  l’étude  des 
insuffisances  respiratoires  pouvant  eu  imposer  pour  la 
tuberculose  (MM.  Marfan,  président,  Weiss,  Letullc, 
Maillard).  —  M.  Manès  :  La  circulaire  de  1902.  Valeur 
séméiologique  des  mensurations  thoraciques  faites  dans 
les  lycées  (MM.  Weiss,  président,  Marfan,  Letulle,  Mail¬ 
lard).  —  M.  Le  GouEtl.EC  :  Du  cycle  de  coloration  des 
urines  dans  la  scarlatine  et  de  sa  valeur  dans  le  diagnostic 
(MM.  Letulle,  président,  Marfan,  Weiss,  Maillard). 


DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

Jeudi  26  juin  1913,  à  i  heure.  —  M.  RiBEROttES  : 
Episodes  aigus  et  réactions  générales  des  colites 
(MM.  Hutinel,  président,  Marfan,  Weiss,  Maillard).  — 
M.  BER’mEï  :  La  réaction  de  Rivalta  dans  les  ascites  des 
cirrhoses  alcooliques  (MM.  Gilbert-Ballet,  président; 
Hutinel,  Gilbert,  Nobécourt).  —  M.  Pichancourt  : 
Contribution  â  l’étude  des  syndromes  d’hypertension 
portale.  De  la  tension  des  liquides  d’ascite  (MM.  Gilbert, 
président, Hutinel,  Gilbert-Ballet,  Nobécourt).  —  M““  DE- 
i.age  :  Étude  de  la  thèse  de  doctorat  eu  médecine, 
(MM.  Gilbert-Ballet,  président,  Hutinel,  Gilbert,  Nobé¬ 
court)  . —  M.  J ACQUEMART  :  Recherches  expérimentales  sur 
les  modifications  déterminées  par  l’injection  de  certains 
composés  phosphorés  organiques  sur  les  phénomènes 
consécutifs  à  la  narcose  (MM.  Pozzi,  président  ■,iLejars, 
Nicloux,  Oküiczyc) .  —  M.  PEEPOX  :  Les  thromboses  vei¬ 
neuses  des  membres  supérieurs  droits  dits  phlébites  par 
effort  (MM.  Lejars,  président,  Pozzi,  Nicloux,  Okinczyc), 
—  M.  DE  Champs  de  Sainx-LAger  :  De  l’emploi  du  cer¬ 
clage  dans  l’occlusion  des  fistules  latérales  du  tube  digestif 
(MM.  Quénu,  président.  Pierre  Marie,  Roussy,  Anselme 
Schwartz).  —  M.  Lerouge  Les  atrophies  musculaires  pro¬ 
gressives  spinales  d’origine  syphilitique  (MM.  Pierre  Marie, 
président,  Quénu,  Roussy,  Anselme  Schwartz). 


THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 


ÉTUDE  DE  LA  ZOMOTHÉRAPIE 

Par  DANIEL  SCHILMANN 

Le  Professeur  Richet  termine  ainsi  ses  travaux  sur  la 
zomothérapie  ;  «  En  un  mot,  la  viande  crue  ou  mieux 
encore,  le  plasma  musculaire,  n’est  pas  seulement  un 
aliment,  mais  encore,  et  surtout  un  agent  antitoxique.» 

.  1“  11  nous  semble  avoir  démontré  que  l’évolution  de 
la  tuberculose  expérimentale  est  arrêtée  par  la  zomo- 
tliérapie. 

2“  Le  plasma  musculaire  possède  les  mêmes  propriétés 
que  la  viande  crue.  D’après  nos  expériences  et  les  recher¬ 
ches  d’uu  très  grand  nombre  d’auteurs  l’iiippozouiothé- 
rapie  est  infiniment  plus  active  et  plus  inoffensive  que  la 
zomothérapie  par  .la  viande  de  bœuf. 

.3“  Le  plasma  musculaire  de  cheval,  ou  horsine,  est 
indiqué  chez  les  sujets  prédisposés  à  la  tuberculose.  Il  est 


d’autant  plus  actif  que  cette  prétendue  disposition  n’est 
en  réalité  souvent  qu’un  état  latent  du  mal. 

4“  La  pratique  de  la  zomothérapie  exige  des  précautions 
mais  elle  est  facile.  La  meilleure  façon  de  prendre  Thor- 
sine  est  de  l’absorber  avec  un  peu  d’eau  de  Saint-Galmier 
à  la  fin  des  repas.  D’un  goût  très  agréable,  Thorsine  s’assi¬ 
mile  très  facilement. 

5“  La  zomothérapie  n’est  pas  une  suralimentation 
mais  un  véritable  médicament. 

A  côté  d’elle,  et  avant  elle,  toutes  les  autres  conditions 
hygiéno-diététiques  doivent  être  remplies. 

6“  La  durée  de  la  zomothérapie  n’a  rien  d’absolu. 
Cependant  elle  doit  être  poursuivie  longtemps.  Il  est 
prudent  en  règle  générale,  de  la  continuer  six  mois  encore 
après  la  disparition  des  symptômes  les  plus  çraves. 

Ce  traitement  sera  en  outre  repris  à  Ta  moindre  alerte, 
chaque  fois  que  l’équilibre  de  la  santé  paraîtra  rompu.  En 
procédant  ainsi  on  est  sûr  d’obtenir  de  l’amélioration  et 
de  s’acheminer  vers  la  guérison. 
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INISAMELINE 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL»  POUR  1913  _ 

I.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDIOAL  ■'  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  ces  primes): 

1“  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  flls, 
G.  Mathieu  flls  et  O”,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautei^euille,  Pans. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  soin-' 
me  de  2  fr.  jS,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confetianf  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9“  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  10  p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10“  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

1 1°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  ofl'ert  par  l’Uraseptine  Rogier,  19,. 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Stylographes  oflerts  parleLaltLepclIetier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3‘>  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  ofl'erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5"  Une  poire  de  Polltzcr,  ofl'erte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  francs,  prime  ofl'erte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

7°  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufac’.uring  G»,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  celle  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8“  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9“  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

11°  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èrej'e/é),offert  par  la  Société  t.LECTRO-lNDUSTRiELLE(mai’sonA'/a(/n’e«),i  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

12“  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

iS“  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte'  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (au  choix). 

16“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent,  ' 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17°  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'“,  Appareils  de 

19“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  surtout  achat  de  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  ofl'erte  par  la  O'  de  Pougies.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21“  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Vllsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  ofl'ert  par  la  Société  française  uu  Xérol,  a 
Lyon.  (Il faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.So.plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

25°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  ofl'erta  par  la  Maison  Craiihe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  ofl'crts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29°  Formolateur  tiéllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


NATIVÉLLE 


—  III  — 


LIESSES  PROPOS 


LA  RÉFOME  DU  CONCOURS  DE  L’INTERNAT 

EN  MÉDECINE  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 

Dans  le  numéro  du  17  mat  1913,  nous  avons  déjà 
eu  l'oecasion  de  mettre  nos  lecteurs  au  courant  du 
projet  de  réforme  du  concours  de  l’internat. 

La  connni.ssion  mixte  de  médecins,  chirurgiens 
et  accoucheurs,  si  bien  présidée  par  IM.  ^loutard 
Martin,  a  clôturé  depuis  quelque  temps  ses  travaux  ; 
ceux-ci  .se  trouvent  résumés  dans  le  rapport  (jue  mes 
collègues  m’ont  fait  riioimeur  de  me  confier,  et  bien 
([ue  ce  rapport  .soit  actuellement  encore  discuté 
dans  les  réunions  isolées  des  médecins,  chirurgiens, 
accoucheurs,  il  semble  bien  que  le  moment  soit  venu 
d’en  exposer  succinctement  les  grandes  lignes,  car 
ce  rapport  a  les  plus  grandes  chances  d’être  adopté 
dans  ses  points  essentiels  par  le  corps  médical  et 
chirurgical  des  hôpitaux. 

Deux  mesures  fondamentales  caractérisent  le 
projet  de  la  commission  :  une  mesure  restrictive  du 
nombre  de  candidats  au  concours  et  une  mesure 
réjormatrics  modifiant  les  épreuves  de  ce  concours. 

La  Société  des  Chirurgiens  des  hôpitaux  a  adopté 
à  l’imanimité  le  principe  que  tout  candidat  à  l’in  cer¬ 
nât  devra  avoir  accompli  trois  années  de  médecine, 
huit  inscriptions  ayant  été  exigées  de  lui  pour  se 
présenter  à  l’externat.  D’autre  part  le  nombre  des 
concours  permis  aux  candidats  à  l'internat  sera  de 
quatre  au  plus,  réserves  faites  des  nécessités  que 
pourrait  imposer  la  nouvelle  loi  militaire. 

I,es  trois  catégories  de  :  réformes,  femmes  et  etran¬ 
gers  représentent  20  p.  100  des  internes  nommés  dans 
ces  cinq  dernières  années  ;  nous  ne  iiouvons  donc 
pas  les  considérer  comme  quantité  négligeable  et  les 
chirurgiens  ont  admis  à  l’unanimité  qu’il  y  avait  lieu 
d’accorder  seulement  3  concours  (au  lieu  de  :|)  aux 
candidats  c|ui  n’ont  pas  à  acconqjlir  leur  .service 
militaire,  la  ejuestion  des  réformés  devant  faire 
l’objet  d’une  étude  idtérieure. 

En  ce  qui  concerne  les  étrangers,  ils  seront  nommés 
internes  en  surnombre,  conservant  le  rang  qu’ils  ont 
obtenu  ;  le  nombre  d’étrangers  admis  dans  chaque 
concours  d’internat  ne  comptera  pas  dans  le  chiffre 
total  des  mternes  ;  on  adjoindra  à  celui-ci  un  nombre 
suppléinentaire  d’internes  titulaires  égal  au  nombre 
des  étrangers  admis.  C’est-à-dire  ciue  s’il  y  a  67  places 
d’internes  et  que  3  étrangers  aient  été  nommés 
internes,  on  augmentera  le  chiffre  de  67  internes 
de  3  ;  il  3’^  aura  70  internes  nommés. 

En  ce  qui  concenie  la  réforme  proprement  dite  du 
concours,  la  Commission  avait  proposé  de  créer 
une  première  épreuve  éliminatoire  jugée  par  un 
jury  .spécial  qui  ne  devait  plus  siéger  pour  les  épreuves 
définitives,  écrite  ou  orale.  Cette  épreuve  éliminatoire 
qui  devait  porter  sur  des  questions  d’anatomie  tout 
à  fait  élémentaires  écrites  en  un  temps  très  court, 
u’avait  pas  été  adoptée  sans  résistance  par  la  majo¬ 
rité  de  la  Conmn,ssion  ;  elle  a  soulevé  au  .sein  de  la 
Société  des  Chirurgiens  comme  au  sein  de  la  Société 
médicale  des  hôpitaux  (d’après  nos  renseignements 


particuliers),  des  objections  tellement  fortes  que  la 
Commission  crut  devoir  y  renoncer.  Elle  l’a  rempla-' 
cée,  sur  la  proposition  de  Mauclaire,  ])ar  une  épreuve 
d'anatomie  écrite  de  tine  heure  (.sur  un  .sujet  uni(|ue). 

Cette  copie  d’anatomie  (avec  ou  sans  plmsiologie) 
sera  jugée  par  un  jur3^  de  médecins  et  de  chirurgiens 
(et  un  accoucheur  ou  un  .spécialiste  :  aliéniste,  ophtal- 
jnologiste,  otologiste)  n’ayant  point  encore  de  services. 

Cette  première  épreuve  'sera  éliminatoire  jusqu’à  ce 
qu’on  ait  obtenu  un  chiffre  de  candidats  représen¬ 
tant  trois  fois  le  nombre  des  places  d’internes  dispe- 
nibles. 

A  cette  épreuve  succéderont  —  une  fois  l’élimi¬ 
nation  faite  —  les  épreuv'es  définitiv'cs  écrite  et  orale 
jugées  par  un  nouveau  jurv  :  V épreuve  écrite  consis¬ 
tant  en  une  copie  de  pathologie  externe  et  une  copie 
de  pathologie  interne  ;  l’épreuve  orale  portant  éga¬ 
lement  sur  ces  deux  sortes  de  pathologie  et  non  plus 
comme  auti-efois,  sur  l’anatomie  et  sur  la  pathologie 
(externe  ou  interne). 

I^a  plus  grosse  réforme  du  concours  de  l’Internat 
consiste  dans  l'anonymat  des  copies  ;  réclamé  depuis 
longtemps  et  par  les  juges  et  par  les  candidats  (très 
énergiquement  pour  ceux-ci  par  leur  <<  association 
corporative  ■'  qui  doit  être  l’association  d’étudiants 
en  médecine  la  plus  nombreuse),  l’anonv-mat  des 
copies  nous  a  paru  réaliser  une  mesure 'de  justice  à 
la([uellc  nous  devions  sans  tarder  recourir  ;  l’expé¬ 
rience  du  concours  de  médecin  des  hôpitaux  a  fait 
suffisamment  ses  preuves  à  l’heure  actuelle  pour  que 
nous  n’hésitions  pas  à  adopter  l’anonymat  des 
épreuves  écrites,  épreuve  éliminatoire  et  éprouves 
définitives  dans  des  conditions  analogues  à  celles 
qui  ont  été  adoptées  pour  le  concours  de  médecin  des 
hôpitaux. 

Ces  conditions  sont  de  celles  qui  doivent  offrir 
aux  candidats  toutes  les  garanties  de  justice. 

L’anonymat  des  copies,  adopté  par  les  chirurgiens 
des  hôpitaux  par  2,\  voix  contre  it,  a  été  voté  à  la 
presque  unanimité  par  les  médecins  des  hôpitaux. 

Nul  doute  que  dans  la  réunion  plénière  cpii  rassem¬ 
blera  prochainement  médecins,  chirurgiens,  accon- 
cheurs,  otologistes,  ophtalmologistes,  aliénistes  des 
hôpitaux,  les  grandes  lignes  de  la  réforme  riuc  nous 
venons  d’exposer  ne  soient  adoptées  à  une  grosse 
majorité,  comme  elles  viennent  de  l’être  dans  la 
réunion  des  seuls  chirurgiens  {2.\  voix  contre  4  pour 
l’ensemble  de  la  réforme.) 

Il  faut  .souhaiter  qu’il  en  soit  ainsi.  La  réforme 
derinternat  est  depuis  trop  longtenqjs  l’objet  d’étu¬ 
des  approfondies,  et  de  réclamations  incessantes,  elle 
est  à  point  ;  il  est  grand  temps  qu’elle  abouti.sse  ! 

Al,BER'i'  Mouciiiiï. 

AVIS.  —  Dans  ce  numéro  devait  se  trouver  un  arti¬ 
cle  du  D’’  Bai.Thazauii  :  Plaintes  et  poursuites  crimi¬ 
nelles  contre  les  médecins,  sages-femmes,  dentistes. 
Cet  article  nous  étant  malheureusïment  parvenu 
trop  tard  pour  prendre  place  dans  ce  numéro  ser.i 
publié  dans  le  numéro  du  1 2  J  uillet. 


—  135  — 


—  IV  — 


PERISTALTINE 

-  CIRA - 

Glucoside  soluble  du.Cascara  Sagrada 

RÉGULARISE  LES  FONCTIONS  DE  L’INTESTIN 


Action  lente  —  sans  coliques  —  sans  accoutumance 
Constipation  chronique.  Comprimés  à  o  gr.  o5. 

Atonie  intestinale  post=opêratoire.  Ampoules  à  o  gr.  5o. 

Échantillons  et  littérature  :  Société  pour  l’industrie  Chimique.  Département  pharmaceutique,  St  Fons  (Rh.) 


BAINS  SALINS 


La  Mouillère=Besançon 


Source  naturelle  chlorurée- sodique  forte,  iodo-bromurée 

-  29I  gr.  de  sels  par  litre  dont  O  gr.  108  de  bromure  — 

ÉTflBLlSSEHEUT  DE  1"  OPRE  OÜYEBT  TOOTE  L’ANNÉE 

Grande  saison  de  Mai  à  Octobre 

Enooyez  à  LA  MOUILLÈRE 
LES  ENFANTS  llll.S!!.»..’.  I  LES  FEiyiWES  iittcintcs  de 


LES  RHUWATISANTS,  LES  GOUTTEUX,  LES  ARTHRI- 

IIMS  ” 

Vente  d’eaux-mères  pour  bains,  injections 
Compresses  à  domicile 


d’Assurances  Générales 


ACCIDENTS  &  LE  VOL 


87,  rue  de  Richelieu,  87 


Assurance  spéciale  de  la  Respon 
sabilité  civile  des  Médecins 
Chirurgiens,  Dentistes,  etc. 


IRASEPIINEHogieb 


J  J 1  ■  t’îajfcfwîw»'#; 


LITTÉRATURE  •!  ÉCHANTILLONS 

HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE  i  P.  LONGUET.  50.  rue  des  Lombards 
EUPEPTIQUE 
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DENUTRITION,  ANEIVIIE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  ei  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


THERMOTHERAPIE 


RADIATEUR 

PHOTOTHERIVIIQUE 


>  la  vie  publique  d’Iéna. 

:rait  trop  purement  aima: 
tendre  que  les  bâtiments  n< 
soulèvent  l’extase  dn  visite 
U  reconnaissant  que  l’arc 
il.  Théodore  Fischer,  de  Jluni 
de  grands  efforts  pour  doni 
œuvre  un  caractère  d’origii 
a  cherché-  raccouplement 
incien,  du  style  baroque  et 
[teuaissance,  eu  s’efforçant 
en  valeur  les  particulari 
lûtes  de  la  façon  de  bâtir  i 
ient  à  léua  :  fenêtres  capricii 
échancrèes  et  disposées 
ue,  toits  élevés,  petits  «  erke 


B  Rhumes^  Toux .  Bronchites  »  Câtarrnes^=a 
•"  ••••AffecUons  de  la  poUrine  en  général 

idies  des  Voies  respiratoires^  Phtisie,  etc.e^l 


GOUTTES  LIVONIENNES 

deTROUETTE  PERRET 


TROUETTE-PERRET 


au  Goudron  créosote  _ H:: 

au  Baume  de  Tolu^  -  \ 
iEXR0t}HÎ&-35  Ruie  des  Immeubles  ïnctostrielsPARISa 


UCUEOSOTE,  GOUmONetBAimâe  TOLU) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

dose  ZlOYEITEE  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  aveo 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  LE  FLACON 


THOTTETTE  -FEUBiET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIUNS, 
GUNVALESGENCES,  RETRECISSEMENTS  de  i  ŒSUPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  •« 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  per  grandes  cuillerées  0  soupe,  deux  ou  plusieurs 
fois  par  Jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  Voxcopiion  absolue 
fa  Bouillon  et  du  Potage,  gui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
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CHRONIQUE  (Sidte) 


une  salle  d'opération  comiiie  on  en  voit  ireu. 

Fondation  Cari  Zciss.  —  Cette  œuvre  qui 
fait  partie  intégrante  de  la  vie  d'Iéna  a  été 
fondée  par  le  professeur  Abbk,  en  souvenir  du 
savant  opticien. 

Cette  fondation  est  une  société  en  partici¬ 
pation  où  les  ouvriers  de  la  fabrique  sont 
intéressés.  C’est  elle  qui  est  actuellement  seule 
liropriétaire  de  la  fabrique  Zeiss. 

I,a  fondation  Cari  Zeiss  est  la  grande  protec¬ 
trice  d’Iéna.  Elle  entretient  de  gros  deniers 
l’Université.  Elle  contribue  à  l’entretien  de  Bains 
populaires  des  mieux  aménagés,  tant  pour  l’été 
que  pour  l’hiver.  Elle  a  surtout  fondé  cette 
J\]aison  du  peuple,  œuvre  d’enseignement  popu¬ 
laire  qu’on  lie  saurait  trop  admirer.  On  voit 
dans  ce  bâtiment  au  style  Renaissance  alle¬ 
mande,  une  grande  salle  de  lecture,  ouverte 
graluüemcnt  à  tous,  tous  les  jours  et  tous  les 
soirs.  Les  ouvriers,  les  étudiants,  ont  à  leur 
di.spositioii  125  journaux  quotidiens,  allemands 
et  étrangers,  450  périodiques,  ainsi  qu’une 
bibliothèque  de  jilus  de  20.000  volumes,  qu’on 
peut  lire  sur  place  ou  à  domicile. 

Les  salles  de  lecture  sont  confortablement 
aménagées,  avec  un  salon  spécial  pour  les 
fumeurs. 

L’an  passé  il  y  a  été  prêté  145.000  volumes. 


possède,  entre  autres  richesses,  la  bible  du  Grand-Electeur 
Jean-Frédéric  (le  fondateur  de  l’Université),  bible  im¬ 
primée  sur  parchemin  avec  une  illustration  de  Luca 
Krauach.  Cette  bible  est  une  traduction  de  Luther  et 
date  de  1541. 

Faculté  de  médecine.  —  A  léua,  les  étudiants  en 
médecine  recherchent  comme  avantage  celui  de  pouvoir 
bénéficier  de  nombreux  matériaux 
et  d’un  enseignement,  dont  les  élèves 
profitent  d’autant  mieux  qu’ils  .sont 
en  plus  petit  nombre. 

Au  point  de  vue  de  l’aménagement 
des  cliniques,  polycliniques,  labora¬ 
toires,  instituts,  léna  se  trouve  au¬ 
jourd’hui  tout  de  neuf. 

Signalons  le  nouvel  Institut  d’ana¬ 
tomie  et  de  physiologie,  la  nouvelle 
clinique  chirurgicale,  la  clinique 
d'obstétrique  et  de  gynécologie,  la  poly¬ 
clinique  pour  les  maladies  de  la  peau  et 
vinériennes,  etc. 

La  polyclinique  médicale  et  celle 
pour  les  maladies  des  enfants  forment 
comme  un  institut  autonome  muni 
des  dispositions  les  plus  nouvelles. 

Citons  enfin  l'Institut  hydrobalnéothc- 
rapique,  l'Institut  de  gymnastique, 
avec  les  appareils  complets  de  Roent¬ 
gen,  de  Finsen,  de  Kromayer,  de 
Schott. 

La  clinique  de  gynécologie  est 
particulièrement  remarquable. 


Les  étudiants.  —  L’I^niversité  d’Iéna  compte  en¬ 
viron  2.000  étudiants  lesquels  trouvent  dans  cette 
petite  ville  (moitié  ville,  moitié  campagne)  une  vie 
joyeuse  et  toute  particulière,  telle  qu’on  n’en  rencontre 
pas  dans  la  plupart  des  autres  Universités  alle¬ 
mandes. 

Les  chansons  d’étudiants  sont  là,  d'ailleurs,  pour 
eu  témoigner  : 
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Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY- CÉLESTINS 

j _ BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


PRESCRIRE 


ASTHME 

EMPHYSÈME 


REMEDE  préféré  dn  Corps  Médical 
POUDRE  ORIENTALE  et 
CIGARETTES  ORIENTALES 

de  BARTHÉLEMY 

5T,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 


Médicaments  nouveaux 


Par  H.  BOCQUILLON-LIMOUSIN 


CHRONIQUE  (Suite) 


’S  giebt  keiii  scliôiies  Leb'eii 

Als  Studenteii  Leben 

Wie  es  Bacclius  uiid  Gambrinusschuf. 


troublaient  les 
pendant  la  nuit, 
blessés  et  mêii 
des  morts. 

Aujourd’hi 


mcorc,  en  Langage  plus  coin 

Gaudeamus  igitur,  Juveues 
Post  jucundaiu  juventutein, 
Post  inolestain  seiiectutcni, 
Nos  liabebit  liumus  {his). 


blique  d’Iéna  qui 

son  avec  celle  des 
étudiants. 

Hommes  et 
femmes  sont  im¬ 
prégnés  de  l’es- 


éivat  Acadeniia  ! 

/ivant  Professores  ! 
éivat  membrum  quodlibet, 
i^ivant  menibra  quœlibet,  » 
iemper  sint  in  flore  !  » 


diosen  »  et  parlent 
leur  langage. 

Professeurs  et 
élèves  sympathi  - 
sent  comme  des 

premiers  prennent 
part  aux  fêtes  et 


d’autres  cliansons  parmi  lesquelles 
,  dont  voici  les  strophes  les  plus  carac 


Die  Philister  und  die  Wirte  sind  die  besten 
[auf  der  t\’elt  ; 

Wein  und  Bier  in  vollen  Humpen, 

'l'un  sie  den  Studenten  pumpen, 

Und  dazu  nocli  bares  Geld. 


que  la  'l'iiuringe 
témoigne  d’un  g 
de  même  l’étudii 


Auf  dem  Markte,  auf  den  Strassen, 
Steheii  Studenten  allzuliauf  ; 
Mâdchen  an  den  Fenstern  stelieii 
Und  nacli  den  Studenten  selien  ; 
Und  wer  will,  der  schant  liinauf. 


Und  die  allerschônste  Freilieit  ist  in 
[auf  dem  Dr 

In  Sclilafrôcken  darf  nian  gelien, 

Und  den  Bart  sich  lassen  stehen, 

Wie  ein  jeder  will  und  kann  (i). 


CHRONIQUE  (Suite) 


irporatious  d’étudiants  sont  plus  ren- 
;  «  Kneipe  »  respectives.  On  y  pratique 
Studentenkommers  »,  le  «  Salaniander 


les  différend 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


LA 

RESPONSABILITÉ  MÉDICALE 
AU  POINT  DE  VUE 
PRATIQUE 

COMMENT  NOUS  GARANTIR 

le  D'  JOUBERT  DES  DUCHES. 

L,’assurance  de  responsabilité,  qui  est  en  prin 
cipe  une  assurance  contre  les  conséquences  pécu¬ 
niaires  des  fautes  engageant  la  responsabilité 
civile  de  l’assuré,  a  mis  très  longtemps  à  se  généra¬ 
liser. 

I,a  légalité  de  cette  assurance,  en  effet,  n’a  guère 
été  officiellement  reconnue  avant  1845,  époque 
à  laquelle  elle  a  été  admise  par  les  tribunaux  avec 
naturellement  ces  réserves  que  l’assurance  ne  peut 
pas  couvrir  la  faute  intentionnelle,  et  qu’elle  ne 
s’applique  jamais  à  la  responsabilité  pénale  :  elle 
ne  couvrira  donc  pas  les  amendes,  mais  seulement 
les  dommages  et  intérêts. 

bes  bienfaits  de  ces  assurances  de  responsabilité 
ne  sont  pas  à  démontrer,  surtout  en  ce  qui  concerne 
le  risque  d’accidents  corporels  causés  aux  tiers 
par  négligence,  maladresse  ou  imprudence  ;  elles 
sont  une  des  conditions  essentielles  du  progrès  éco¬ 
nomique  et  cependant  jusqu’à  ces  dernières 
années,  bien  peu  de  nos  confrères  en  avaient 
compris  la  nécessité  ;  formés  par  des  maîtres  qui 
avec  l’exemple  des  plus  hautes  vertus  médicales 
leur  avaient  donné  peut-être  une  trop  grande 
confiance  en  eux-mêmes,  ils  ne  se  rendaient  pas 
compte  qu’avec  les  progrès  de  la  science,  l’emploi 
de  plus  en  plus  fréquent  de  substances  toxiques, 
l’obligation,  par  suite  de  l’encombrement  de  notre 
profession  et  des  difficultés  de  l’existence,  de 
faire  preuve  d’une  activité  souvent  dangereuse, 
et  enfin  la  sévérité  souvient  même  exagérée  des 
tribunaux  à  notre  égard,  nous  étions  obligés 
de  nous  préserver  de  cette  épée  de  Damoclès 
toujours  suspendue  sur  notre  tête. 

Daiis  l’exercice  si  délicat  de  notre  art,  notre 
responsabilité  peut  chaque  jour  être  mise  en  jeu 
malgré  toute  notre  prudence  et  toute  notre 
attention.  Dans  la  simple  rédaction  des  ordon¬ 
nances,  nous  pouvons  commettre  des  erreurs  entraî¬ 
nant  les  conséquences  les  plus  graves,  nous  trom¬ 
per  sur  la  dose  ou  sur  le  produit,  et  ces  erreurs  sont 
d’autant  plus  faciles  en  clientèle,  que  le  malade 
ou  sa  famille  nous  parlent  le  plus  souvent  au  mo¬ 
ment  où  nous  avons  le  plus  besoin  de  nous 
recueillir  et  de  faire  appel  à  nos  souvemrs. 

A  côté  des  erreurs  médicales,  il  nous  faut  signa¬ 
ler  les  cas,  bien  plus  fréquents  encore,  dans  lesquels 


la  responsabilité  du  chirurgien  est  en  jeu,  erreurs 
de  diagnostic,  opérations  inopportunes,  oubli 
dans  le  corps  de  l’opéré  de  pinces,  compresses,  etc., 
il  en  est  de  même  pour  les  spécialistes,  oculistes, 
auristes,  laryngologistes,  stomatologistes,  etc... 

Des  temps  sont  loin,  où  le  client,  lorsque  par 
malheur  une  erreur  entraînait  des  conséquences 
navrantes,  n’aurait  pas  plus  songé  à  nous  attaquer, 
qu’il  ne  songerait  à  poursuivre  l’avocat  qui 
lui  ferait  perdre  un  procès  par  suite  de  conclusions 
erronées. 

Des  tribunaux  sont  en  général  très  sévères  à 
notre  égard  ;  ils  se  montrent  notamment  très 
larges  dans  la  fixation  des  dommages-intérêts  à 
accorder  à  la  victime  d’une  erreur  profession¬ 
nelle,  ou  à  ses  ayants-droit,  et  les  recueils  de  juris¬ 
prudence  nous  relatent  des  cas  très  nombreux 
démontrant  péremptoirement  que  notre  respon¬ 
sabilité  est  considérablement  engagée  dans  notre 
lutte  de  chaque  jour  contre  la  maladie. 

De  21  juillet  1862,  pour  ne  pas  remonter  plus 
loin,  la  Cour  de  Cassation  décidait  que  «le  prin¬ 
cipe  de  responsabilité  établi  par  les  articles  1382 
et  1383  du  Code  civil  est  applicalile  aux  méde¬ 
cins,  à  raison  des  accidents  causés  dans  l'a  pratique 
de  leur  art.  »>  Des  tribunaux  et  les  cours  d’appel  ont 
eu  fréquemment  l’occasion  d’appliquer  la  juris¬ 
prudence  de  la  Cour  suprême  ;  nous  en  citerons 
quelques  exemples  pris  parmi  les  plus  frappants. 

Un  jugement  du  tribunal  de  Lectoure  du 
5  avril  1893  reconnaissait  coupable  d’homicide 
par  imprudence  un  médecin  qui,  par  erreur,  dans 
une  ordonnance,  avait  prescrit  de  la  morphine 
pour  de  la  quinine. 

De  17  mai  1902,  la  Cour  d’appel  de  Toulouse 
condamnait  un  médecin,  qui  avait  ordonné  à  un 
malade  une  dose  de  morphine  trop  élevée  ayant 
occasionné  des  désordres  graves. 

De  23  mars  1904,  le  tribunal  correctionnel 
du  Havre,  condamnait  le  D>’  D...  pour  avoir,  par 
inadvertance,  fait  à  une  enfant  de  six  ans,  une 
injection  avec  une  solution  de  cocaïne  au  1/50  au 
lieu  de  au  1/300. 

lîn  1904,  le  tribunal  de  Roanne  condamnait 
le  D*'  W...  pour  un  cas  analogue. 

De  15  décembre  1909,  la  première  chambre  du 
triliuual  civil  de  Montpellier  était  saisie  d’une 
demande  de  100.000  francs  de  dommages-inté¬ 
rêts  intentée  au  D^  F...  par  le  père  d’un  jeune 
homme  de  vingt  ans,  décédé  d’une  syncope 
chloroformique. 

Nous  pourrions  multiplier  ces  exemples  à 
l’infini  :  certains  sont  des  plus  récents,  et  pré¬ 
sents  à  la  mémoire  de  tous  nos  confrères. 

Devant  ce  danger  de  chaque  jour,  auquel  nous 
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Antisepsie  vésico=rénale 

DIATHÈSE  URIQUE 

Kn  raison  ilo  ses  propritHüs  baclûricicles  ol  diuroliijuos,  l’AinplioIropino  fail  ilisparailro  las  inllaïujiiations  vésico- 
rànales,  elle  slimulo 

la  rô^éiiôratîon  l’rpiihéliiiiii 

de  la  vessie  el  des  voies  urinaires  el  amène  une  plus  rapide  s"èi''Son  de  ces  all'eelions  r|uc  les  antisopliiiues 
internes  liabiluels. 

Tolérance  parfaite 

Indications  et  doses  :  Cystites,  pyèliles,  pyélo-néplirites  non  tubcreulensos,  néphrib^s,  prostatites,  urétrite, 
baetériurio,  jiyuriu,  formes  légères  do  diathèse  urique  ;  3  paslillos  do  0  gr.  KO  ou  3  cuillerées  à  café  de  granule 
par  jour. 

Spécialités  “  Creil  ”  :  l’aslilles  dosées  à  0  gr.  50  ;  Granulé  dosé  à  0  gr.  aU  par  cuillerée  à  calé. 

Dépôt  général,  échantillons  gra'uits,  renseignements,  littérature  :  LABORATOIRE  E.  DUPUTEL,  CREIL  (Oise) 


KOUMYS  LAGNEL 
.yOGOURTH 


7,  J?,  de /a  Kpiniéré,  PAR/S.  (GdreS.ldZâré) 
Té/épft.  :  2o7~  ^9 _ ^ 


■iiiMl^^INTRAITS  DAUSSK^HH 

Hémorroïdes  - —  Varices 


iPAIlDEMAliROliglNDE 


S  O  l_UT  I  O  IM 

( 5  gouttes,  2  fois  par  Jour.) 


Pi  LU  LEIS 

(2 -3  pilules,  2  fois  par  Jour.) 


Littérature  et  Echantillons  Laboratoires  DAUSSE,4.RueAubriot  PARIS 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


•sommes  exposés,  on  est  vraiment  étonné  de  voir 
tant  de  confrères  n’ayant  rien  fait  pour  dégager 
leur  responsabilité  pécuniaire  en  cas  d’accident, 
et  pourtant  la  dépense  résultant  d’une  assurance 
couvrant  notre  responsabilité  d’une  façon  complète 
à  raison  des  accidents  pouvant  résulter  d’erreurs 
dans  les  prescriptions  ou  applications  %érapeuti. 
ques  ou  au  cours  d’opérations  chirurgicales,  est 
infime. 

Nos  meilleures  Compagnies  françaises  nous 
garantissent  par  exemple  notre  responsabilité 
jusqu’à  15.000  francs  pour  24  francs  par  an, 
20.000  francs  pour  26  francs,  30.000  francs  pour 
30  francs,  50.000  francs  pour  34  francs,  etc... 

Toutefois  les  indications  que  nous  donnons 
s’appliquent  à  la  garantie  de  nos  confrères  pra¬ 
tiquant  la  médecine  générale,  la  chirurgie  et  toutes 
spécialités,  à  l’exclusion  de  la  radiographie,  de 
la  radiothérapie  et  de  la  radiumthérapie  qui 
entraînent  une  légère  augmentation  de  prime. 

ba  dépense  est  vraiment  minime  ;  un  confrère, 
■qui,  par  exemple,  sera  couvert  pour  une  somme  de 


20.000  francs  pour  26  francs  par  an  et  qui  exer¬ 
cera  pendant  trente  ans,  aura  donc  dépensé 
pendant  toute  sa  carrière  780  francs.  Qu’est  ce  que 
cette  somme  en  regard  de  la  sécurité  qu’il  aura 
eue,  et  des  ennuis  qu’il  aura  pu  s’éviter  ? 

Mais,  s’il  est  indispensable  de  s’assurer,  encore 
faut-il  ne  s’assurer  qu’à  une  compagnie  de  premier 
ordre  nous  donnant  toute  garantie  ;  trop  de  nos 
confrères  ont  été  victimes  de  sociétés  infimes 
sans  aucune  garantie,  qui  ont  capté  leur  con¬ 
fiance,  ne  leur  donnant  qu’une  fausse  sécu¬ 
rité. 

Nous  ne  devons,  dans  notre  intérêt,  ne  nous 
assurer  qu’à  des  Compagnies  de  premier  ordre, 
qui,  parleur  organisation  et  l’importance  de  leurs 
opérations,  sont  à  l’abri  de  toute  critique  et 
donnent  la  sécurité  la  plus  absolue,  telles  sont: 
par  exemple,  V Abeille,  la  Prévoyance ,  la  Préser¬ 
vatrice  et  la  Compagnie  à’ Assurauces  générales, 
jeune  sœur  de  nos  plus  vieilles  et  de  nos  plus  riches 
Compagnies  Incendie  et  Vie,  et  qui  a  vite  pris 
comme  ses  aînées  une  place  prépondérante.  • 


CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


LE  MONUMENT 
DU  D-  GUI  NARD 

C’est  mardi  dernier,  24  juin, 
qu’a  été  inauguré  à  l’Hôtel- 
Dieu  de  Paris  le  monument 
qu’on  s’était  promis  d’élever 
à  la  mémoire  du  chirurgien 
Guinard,  assassiné  dans  cet 
hôpital,  il  y  a  deux  ans. 

M.  Mesureur,  directeur  de 
l’Assistance  publique,  reçut 
les  personnes  conviées  à  cette 
pieuse  cérémonie  ;  c’était 
d’abord  M"'<=  veuve  Guinard 
et  ses  filles  ;  puis  les  délé¬ 
gués  ou  représentants  divers  : 
M.  Marcel  Habert,  délégué 
•du  Conseil  municipal,  les 
secrétaires  généraux  des 
préfectures  de  la  Seine  et  de 
Police,  M.jle  sénateur  Strauss, 
représentant  le  Con.seil 
de  surveillance  de  l’Assis¬ 
tance  publique,  M.  le  doyen 
bandouzy,  M.  le  professeur 
Delorme,  représentant  la 
Société  de  chirurgie. 

On  voyait  en  outre  :  les 
professeurs  Gilbert,  Reclus, 
Roger,  et  tous  les  médecins 
■et  chirurgiens  de  l’Hôtel- 
Dieu  ;  les  Dr"  Déon  Dabbé, 


Barth,  Monod,  Rochard, 
Pierre  Dereboullet,  Cayla, 
Rotillon  :  les  D^s  Vimont  et 
Tourtourat,  représentant  le 
syndicat  des  médecins  de  la 
Seine;  M.  le  D  Gascuel,  etc. 

De  monument  représente 
une  femme  éplorée  qui  tend 
une  palme  vers  l’image  du 
Dr  Guinard.  Il  est  dû  au 
sculpteur  Coutheillas  et  fait 
pendant  à  l’autre  monu¬ 
ment  consacré  aux  internes 
morts  victimes  de  leur  dé¬ 
vouement  jirofessionnel. 

C'est  M.  G.  Mesureur  qui 
ouvrit  la  série  des  discours.  Il 
avait  la  double  tâche, 
comme  président  du  comité, 
d’offrir  le  monument  à  l’As¬ 
sistance  publique,  puis  de  le 
recevoir  eu  qualité  de  direc¬ 
teur  de  cette  administration. 
Il  l’a  fait  en  paroles  élevées, 
louant  eu  Guinard  le  chef 
respecté,  le  savant  remar¬ 
quable,  l’homme  probe  et 
méticuleux  qui  voulait  qu’on 
soignât  les  hospitalisés  «com¬ 
me  des  princes»,  mais  que 
soucieux  des  deniers  publics, 
on  évitât  les  prodigalités 
inutiles.  H. 
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Avec  ses  bains  flTT  Aurm*- 

Carbo-gazevLK  KU  ■  A  I  GUERIT 

I  GOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE,  CŒUR 


GERMYL 


NON  ALCOOLISË 
D'un  goût  très  agréable. 


Éléments  Reconstituants  obtenus  des 

SEULS  Malt  et  Houblon 

par  Fermentation,  Concentration  et 
Pasteurisation. 


lYUltOCAnUUHIOS  (  MALTOSK  et  DEXIllir 
(Préservateurs  lie  11  3  SACCHAROSE,  etc... 

ODSompliiiD  et  Keeoislituaals).  (  Autres  HYDROCARII., 


iiradoii  d’ACIUE  CAKUOMQUE  (Anes 


GERMYL 


BON  pour  2 
Bouteilles 

Signature  du  Docteur  : 


PRODUITS  ORGANIQUES  DE  F.  VICIER 

Capsules  Ovariques,  Orchitiques,  Prostatiques, 
Hépatiques,  Surrénales,  Pancréatiques,  de  Thymus, 
de  Corps  thyroïde,  etc. 

Pharmacie  VIGIER,  12,  boul.  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


(  DELAMOTTE 


. Il  "■■■  RÉGIMES  LACTÉS  '  ' 

I  A|-l-  I  ||\|AQ  normal  di  VIVANT  dt  ASEPTIQUE 

I  I  Laa  I  1^  des  vaches  laitières  sélectionnées  et  alimentées  rationnellement 

du  LACTARIUM  LINAS>  de  Versailles  Fournisseur  des  hôpitaux  de  Paris. 

KEFIR  LIRAS  AU  LAIT  NORMAL  ^  ^  ^ 

!  AIT  MAIPRF  /  INA^  préparés  au  Laboratoire  de  Galactoloale  appliquée  du  Lactarium. 
LM  II  IflMIünL  LlliMO  Notice  et  échantillons  sur  demande  Téléphone  :  749-37 

— Livraisons  et  Bureaux  à  PARIS,  46.  Avenue  de  Ségur. 


APPAREILS 


pour  BAINS 

et  OOUCHES\ 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 

oAIR  CHAUD 

NOTICE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


PUNIET 

I  Fabricant  brrvbtbs.G.D.G. 

l79,FeSt-Honori 
=  PAfi/S  == 

'  EnfaoeBEAUJON 


lODALOSE  GALBRUN 


IODE  PHYSIOLOQIQUK,  ■OLUBLK,  ASSIMILABLK 

Première  Comblnaleon  dlreote  et  entièrement  etable  de  ITode  aveo  la  Renteae 
DéCOUTKKTB  BM  1896  PAR  E.  QALBRUN,  DoerrnuN  kn  l•HARMAO■h. 

Romplaoe  toujours  Iode<  et  lodures  sans  Iodisme. 

V^r  toutitê  lODALOBB  Ayunnt  eomm*  un  fmmsw  to4un  ataaUn. 


Labor  DURET  &  R/\BY 
à  MARLY-LE-ROI  (S60.) 


ÊCHAIITI Lions*  BROCHURES 
FRAMCO  sur  DEMAMDE 


TRAITEMENT  SPECIFIOUE 

DEi-EnTÉROCOLITE  MUCOMEMBRANEUSE 

de  la  Constipation  liée  a  l'insufFisance  biliaire 
DES  DYSPEPSIES HiTESTHiALES 

6âô  ovoïdes  parjour  .  LITHIASE  BILIAIRE 


fAX/VriF- 
^  I^ÉG/J^E:- 


seumine  FaciLemenT 

er  R.apiDemen;î: 
pas  De  conTRe-inDicarioa 


_  __  .  HypnOTIQUE!  là  a  cuillerées  à  potage  le  soir  au  coucher  dans  une  infusion 

DOoCo  .  SEDATIVE _ x'.  aà-t-cuilleréesacafé  prises  dans  le  courant  de  lajournée  dans  un  peu  d'eou 


Albert  BUISSON.  Docteur  ea  Pharmacie.  20. Boulevard  ou  Montparnasse  „  PARIS 


Albert  BUISSON.  Docteurea Pharmacie -20. Boulevard ouMontparnasse  _  PARIS 
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SOURCE  SANSON 

Gazoxygénée  naturelle 


SOUVERAINE 

CONTRE  LE 


DIABÈTE 


—  lO,  rue  Gaumartin,  lO  — 


PAILLETTES  CACHETSGHAIIUL^^^Bi 
COMPRIMÉS 

PRODUIT  EXCLUSIVEMENT  VÉGÉTAL^ 

REGULATEUR  DES  ^OnrT.'OHS  inTESTinALES 


\  LAXATIF  RÉGIME^ PAS D  ACCOUTUmnCË'] 


LABORATOIRES 

ÉCHAMTILLOnS 

■DURET  Si  RABY 

&L  BROCHURES 

à  MARLY-LE-ROI  ISÆO) 

FRMiCO  sur  DEnANDE- 

*  >n  KI  riAS  E  TRAITEMEnr  SPÉCIFtOUE 
HOl^^  6à3  DE  l  ENTÈROCOLITE 

'  Oooïdes  par  jour.  MUCOMEPiBRANEUSE 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

Dessin  original. 

PAR  K.  WAGNER 


Le  Chirurgien.  —  Sapristi!  je  ne  trouve  pas  l’estomac! 

L’Aide.  —  Ce  n'est  pas  étonnant  il  ne  mangeait  presque  plus... 

Le  Chirurgien.  —  Eh!  parbleu,  tout  s’explique...  il  a  l’estomac  dans  les  talonsi 


—  XXIV  — 


—  XXV  — 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


L’ACTION  DIRECTE  DU  MÉDECIN  CONTRE 
LE  CHEF  D’ENTREPRISE  EN  MATIÈRE 
D’ACCIDENT  DU  TRAVAIL 

I/'intérêt  matériel  et  les  différends  péeuniaires  se 
trouvent  à  la  base  de  la  plupart  des  proeès,  ou  du  moins 
de  tous  ceux  qui  n'intéressent  pas  la  vie  intime  et  senti¬ 
mentale  du  plaideur.  Une  question  se  pose  donc  toujours 
au  début  de  toute  instance:  le  défendeur  est-il  solvable? 

On  comprend  fort  bien,  en  effet,  qu’il  soit  inutile  de 
faire  les  frais  d’un  procès  et  d’obtenir  jugement  si  on  ne 
peut  le  faire  exécuter  contre  le  défendeur.  Au  surplus  la 
justice,  gratuite  depuis  la  Révolution,  revient  assez  cher  et 
les  jugements  sont  enregistrés  à  des  droits  proportion¬ 
nels  au  montant  des  condamnations  qu’ils  portent.  Dans 
ces  conditions,  les  plaideurs  ont  pour  premier  souci  avant 
de  lancer  une  assignation  de  se  préoccuper  de  la  situation 
pécuniaire  de  celui  qu’ils  attaquent  et  de  ne  pas  laisser  au 
hasard  la  protection  de  leur  fortune. 

Le  point  important  est  donc  d’avoir  un  débiteur  sol¬ 
vable  ou,  tout  au  moins,  de  pouvoir  joindre  derrière  lui 
un  autre  défendeur  plus  fortuné  :  d’où  la  pratique  des 
cautions,  des  garants  et  des  avaliseurs  ! 

Le  code  civil  qui  a  prévu  les  difficultés  que  pourraient 
avoir  les  créanciers  à  se  faire  payer,  leur  a  donné  une 
action  spéciale  dite  action  oblique.  C’est  l’article  ii66 
qui  permet  aux  créanciers  d’exercer  les  droits  et  actions 
de  leurs  débiteurs. 

Cette  action  est-elle  applicable  aux  accidents  du  travail 
et  particulièrement  le  médecin  peut-il  se  prévaloir  de  cet 
article  pour  réclamer  directement  le  montant  de  ses 
honoraires  au  patron  de  l’ouvrier,  qu’il  a  soigné,  telle  est 
la  question  qui  a  été  tranchée  le  3  avril  1911  parla  chambre 
civile  de  la  cour  de  cassation  (Gazette  du  Palais,  30  mai 

1913)- 

La  cour  a  décidé  que  la  créanee  de  l’ouvrier  victime 
d’un  aecident  de  travail,  eontre  le  ehef  d’entreprise,  en 
paiement  des  honoraires  dus  au  médeein  de  son  choix, 
dérive  de  l’accident  lui-même,  lorsqu’il  a  eutraîné  une 
interruption  de  travail  de  plus  de  quatre  jours,  et  non 
de  l’acquittement  préalable  desdits  honoraires. 

En  conséquence,  le  médeein  impayé,  et  dont  les  hono¬ 
raires  ont  été  fixés  eonformément  à  la  loi,  peut,  en  vertu 
de  l’article  1166  C.  civil,  en  poursuivre  le  recouvrement 
contre  le  chef  d’entreprise. 

Voici  dans  quelles  conditions  l’affaire  se  présentait  : 
Un  médecin,  le  Dr  Sécheret,  après  avoir  soigné  un  cocher 
de  la  Compagnie  des  omnibus,  qui  l’avait  choisi  pour  le 
traiter,  avait  réclamé  les  honoraires  non  pas  à  son  client, 
qui  était  insolvable,  mais  directement  à  la  Compagnie 
des  omnibus. 

Celle-ci  avait  refusé  de  payer.  Elle  disait  ne  devoir  les 
frais  médicaux,  qu’après  que  ceux-ci  eussent  été  avancés 
par  l’ouvrier,  et  par  conséquent,  elle  affirmait  ne 
pouvoir  être  considérée  comme  la  débitrice  directe  du 
médecin. 

Le  tribunal  de  la  Seine  suivit  la  compagnie  dans  cette 
interprétation  et  le  18  décembre  1909,  débouta  le  méde¬ 
cin  de  sa  demande.  D’où  pourvoi  sur  ce  moyen  unique  : 

Violation  de  l’article  1 1 6(1  Code  civil  et  de  la  loi  du  9  avril 
1898  et  défaut  de  base  légale,  en  ce  que  la  décision  atta¬ 
quée  refuse  au  médecin,  qui  a  soigné  l’ouvrier  accidenté 
et  dont  la  créance  contre  cet  ouvrier  a  été  liquidée  par 
jugement,  mais  qui  n’a  pu  eu  obtenir  paiement,  le  droit 
d’exercer  une  action  oblique  eu  vertu  de  l’article  1166 


contre  le  chef  d’entreprise  débiteur  lui-même  de  l’ouvrier 
sous  le  prétexte  que  le  chef  d’entreprise  ne  serait  débiteur 
des  frais  médicaux  envers  son  ouvrier  accidenté  qu’à 
partir  du  moment  où  celui-ci  les  aurait  payés  au  mé¬ 
decin,  et  échapperait  eu  conséquence  jusqu’à  ce  paiement  à 
toutes  poursuites  du  médecin  créancier. 

A  l’appui  du  pourvoi,  le  médecin  faisait  valoir  les 
principes  qui  ont  présidé  à  la  rédaction  des  articles  visés 
et  notamment  il  plaidait  que  l’action  de  l’ouvrier  en  paie¬ 
ment  des  frais  médicaux,  taxés  par  le  juge  de  paix,  n’est 
jamais  subordonnée  au  règlement  du  prix  fait  par  lui- 
même,  mais  qu’elle  existe  par  le  seul  fait  du  contrat  de 
travail  et  de  l’accident.  En  effet,  il  a  été  jugé  que  le 
titre  de  créance  de  l’ouvrier  contre  le  patron  en  cas  d’acci¬ 
dent,  c’est  le  contrat  de  louage  de  travail.  V.  Cass.,  8  jan¬ 
vier  1908  (Gaz.  Pat.  1908.  I.  122  —  D.  1908.  1.185).  Ce 
n’est  pas  le  paiement  par  lui  fait  à  son  médecin  qui  le 
constitue  créancier  du  patron  pour,  la  somme  représenta¬ 
tive  des  honoraires  du  médecin.  Dès  que  l’accident  se 
produit,  l’ouvrier  est  créancier,  en  vertu  de  l’article  4 
précité,  si  l’incapacité  de  travail  a  duré  plus  de  quatre 

La  cour  de  cassation  s’est  rendue  à  ces  arguments  et 
elle  a  rendu  l’arrêt  suivant  : 

vSur  le  moyen  unique  du  pourvoi  : 

Vu  l’article  1166  C.  civ.  ; 

Attendu  d’une  part,  que  les  créanciers  peuvent  exercer 
les  droits  et  actions  de  leur  débiteur  à  l’exception  de  ceux 
qui  sont  exclusivement  attachés  à  la  personne  ; 

Attendu,  d’autre  part,  que  la  créance  de  l’ouvrier, 
victime  d’un  accident  du  travail,  contre  le  chef  d’entre¬ 
prise  en  paiement  des  honoraires  dus  au  médecin  de  son 
choix,  honoraires  calculés  conformément  au  §  2  de  l’ar¬ 
ticle  4  de  la  loi  du  9  avril  1898,  modifié  par  la  loi  du 
31  mars  1905,  dérive  de  l’accident  lui-même  lorsqu’il  a 
entraîné  une  interruption  de  travail  de  plus  de  quatre 
jours  ; 

Attendu  que  le  jugement  attaqué  constate  que  Besson 
a  été  condamné  à  payer  à  titre  d’honoraires  la  somme 
de  404  fr.  50  au  Dr  Sécheret,  médecin  dont  il  avait  fait 
choix  et  qui  lui  a  donné  ses  soins  après  l’accident  du 
travail  qui  lui  est  survenu  au  service  de  la  Compagnie  des 
Omnibus  ;que  le  docteur  étant  impayé  a  exercé,  en  vertu 
de  l’art.  1166  C.  civ.,  l’action  de  son  débiteur  contre  la 
Compagnie  générale  des  Omnibus,  et  qu’il  a  assigné  cette 
dernière  en  paiement  de  ladite  somme  de  404  fr.  50  que 
met  à  sa  charge  l’article  4  de  la  loi  sur  les  accidents  du 
travail  ; 

Attendu  que  ledit  jugement  a  débouté  le  Dr  Sécheret 
de  sa  demande  par  ce  motif  que  Besson  ne  serait  créancier 
do  la  Compagnie  générale  des  Omnibus  des  honoraires 
dus  à  son  médecin  que  s’il  les  avait  préalablement  payés  ; 
qu’en  statuant  ainsi  il  a  violé  l’article  susvisé  ; 

La  décision  que  nous  venons  de  reproduire  reconnaît 
nettement  le  droit  du  médecin  à  l’action  oblique  et 
elle  lui  permet  d’attaquer  directement  le  patron  en 
paiement  de  ses  honoraires.  C’est  une  solution  à  la  fois 
juridique  et  utile  car  elle  donne  au  médecin  un 
débiteur  généralement  solvable  au  lieu  d’un  ouvrier 
blessé,  malade  et  quelquefois  définitivement  infirme. 

Adrien  PEvïEl., 

Docteur  eu  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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OaicieJlement  adoptée  dans  les  Hôpitaux  de  Faria  et  de  la  Marine. 


PEPTONE  CATILLON 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


TOULOUSE  MÉDICAL.  —  Sur  un  cas  de  maladie  de 
Recklinghauson  (Uispai,  et  Lavaux,  juin  1913). 
Une  femme  de  63  ans,  atteinte  de  nenro-fibromatose, 
avait  présenté  une  localisation  linguale  de  la  maladie, 
enlevée  20  ans  auparavant  par  le  Df  Jeanuel. 

SEMAINE  MÉDICALE.  —  Un  nouveau  procédé  de  dia¬ 
gnostic  du  pneumothorax  (V.  Manduu,  n  juin  1913). 
Le  diagnostic  du  pneumothorax  peut  se  faire  avec  la 
seringue  qui  sert  à  la  ponction  exploratrice  de  la  plèvre. 
Si,  après  avoir  fait  la  ponction  de  la  cavité  thoracique, 
la  pointe  de  l’aiguille  se  trouvant  encore  dans  l’épaisseur 
de  la  paroi  thoracique,  on  retire  le  piston  et  qu’on  le 
laisse  libre,  il  revient  à  sou  point  de  départ  ;  au  contraire, 
si  la  pointe  de  l’aiguille  est  parvenue  dans  une  cavité  pleu¬ 
rale  qui  contient  des  gaz,  ceux-ci  pénétrent  dans  la  serin¬ 
gue  après  l’aspiration  ;  le  piston  de  la  seringue,  étant 
laissé  libre,  ne  revient  plus  à  sa  position  initiale,  il  reste 
immobile.  «  Peut-être  serait-on  porté  à  penser  que  l’air 
contenu  dans  les  nombreux  alvéoles  du  poumon  pourrait 
pénétrer  dans  la  seringue  et  qu’il  .serait  impossible  de 
savoir  si  la  pointe  de  l’aiguille  se  trouve  dans  une  cavité 
remplie  de  gaz  ou  dans  le  tissu  pulmonaire...  Le  passage  de 
l’air  des  alvéoles  pulmonaires  dans  le  corps  de  la  seringue 
se  fait  si  difficilement  qu’au  point  de  vue  pratique  il 
peut  être  négligé.  » 

BULLETIN  MÉDICAL.  —  Contribution  à  l’étude  des 
poussées  congestives  dans  les  eczémas  (L.  Brocq, 
14  juin  1913). 

«Lorsqu’on  a  affaire  à  des  organismes  surintoxiqués  et 
affaiblis  par  l’âge,  les  maladies  ou  les  excès,  lorsque  les 
poussées  congestives  se  portent  avec  violence  et  ténacité 
tantôt  du  côté  des  téguments,  tantôt  du  côté  des  viscères, 
quand  les  manifestations  morbides  qu’elles  créent  du 
côté  des  viscères  peuvent  être  dangereuses  pour  la  vie, 
il  est  indiqué  de  ne  pas  traiter  les  accidents  cutanés,  ou 
bien,  si  après  la  disparition  des  accidents  cutanés  il  sur¬ 
vient  des  accidents  graves  du  côté  des  viscères,  on  doit 
agir  d’une  manière  active  du  côté  des  téguments  par 
des  révulsifs  ou  des  dérivatifs.» 

CLINIQUE.  —  Les  rémissions  dans  la  paralysie  géné¬ 
rale  (Roger-Mignot,  13  juin  1913). 

Les  rémissions  dans  la  paralysie  générale  sont  loin 
d’être  exceptionnelles.  «  Sur  222  paralytiques  généraux 
soignés  par  moi  depuis  1 907  à  Charenton,  47,  soit  21p.  100 
ont  eu  des  rémissions.» 

La  durée  des  rémissions  partielles  et  totales  est  extrê¬ 
mement  variable  et  s’étend  de  quelque  semaines  à  plii- 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  INTERNE.  —  De  l’autosérothérapie 
dans  les  affections  cutanées  (Cii.  Boubueï,  10  juin 

1913)- 

Nous  possédons  dans  l’autosérothérapie  (dans  l’auto- 
héniothérapie  d’après  Ravaut) ,  une  méthode  thérapeutique 
simple,facile  à  appliquerpourle  médecin,  nullement  pénible 
ou  dangereuse  pour  le  malade,  qui  peut  rendre  de  grands 
services  dans  le  traitement  d'un  'certain  nombre  de  der¬ 
matoses,  en  particulier,  des  prurits,  des  urticaires, 
«  affections  contre  lesquelles  nos  ressources  théraiieuti- 
ques  sont  souvent  limitées  ou  infidèles.» 

PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Les  ulcères  simples  du  jéjuno- 
iléon  (A.  Cade,  Ch.  Roebier,  J.  R.  Martin,  14  juin 

1913)- 

A  la  période  préperforative,  le  diagnostic  de  l'ulcère 
simple  du  jéjuno-iléon  n’est  jamais  porté  et  habituelle¬ 
ment  sa  première  manifestation  est  une  péritonite  par 
perforation. 


PROVINCE  MÉDICALE.  —  Polynévrite  diphtérique  à 
forme  de  maladie  de  Landry  (Ciiaeier  et  L.  NovÉ-' 
JossERAND  (de  Lyon),  14  juin  1913). 

Chez  un  grand  alcoolique,  atteint  de  syphilis  depuis 
deux  ans,  survient  une  angine  rouge  avec  quelques  exsudais 
blanchâtres  très  discrets.  Quelques  jours  après  le  début, 
l’angine  se  complique  d’une  paralysie  du  voile,  puis 
après  un  temps  d’arrêt,  la  paralysie  s’est  étendue  aux  nerfs 
des  membres,  véritable  paralysie  ascendante  aiguë  à  forme 
de  maladie  de  Landry.  Les  culluresdescxsudatspharyugés 
ayant  été  négatives  et  le  sérum  de  Roux  inactif,  est-il 
légitime  de  comprendre  ce  syndrome  comme  une  polyné¬ 
vrite  diphtérique  à  forme  de  maladie  de  Landry  ? 
LYON  MÉDICAL.  —  Le  pneumothorax  au  cours  de 
l'empyème  tuberculeux  (L.  Bouciiut  et  Gravier, 
13  juin  1913). 

L’abcès  froid  pleural  (purulent,  «chocolat»,  ou  chylifor¬ 
me)  peut  se  compliquer  de  pneumothorax  latent.  Il  passe 
inaperçu  jusqu’au  jour  où  une  thoracentèse  permet  à  l’air 
comprimé  de  se  répandre  plus  aisément  dans  la  plèvre. 
Alors  seulement  l’auscultation  fait  percevoir  le  syndrome 
hydro-aérique.  Le  pneumothorax  résulte  de  la  fistulisa¬ 
tion  d’un  tubercule  sous-pleural  et  cette  complication  ne 
modifie  pas  sensiblement  la  marche  de  l’empyème. 
JOURNAL  DÉ  MÉDÉCINÉ  DÉ  BORDÉ  AUX.  —  Un  cas  d’in¬ 
succès  de  la  vaccination  antityphique  (Auché  et 
Chevalier,  8  juin  1913). 

Malgré  la  vaccination  antityphique  (trois  injections  soiis- 
cutanées  en  dix  jours),  un  légionnaire  de  trente-ct-un  ans,  a 
eu  une  fièvre  typhoïde,  et  cette  fièvre  typhoïde  a  été  grave. 

«  Cet  insuccès  peut  être  attribué  :  o)  A  la  méthode,  ce 
qui  est  peu  probable,  étant  donnés  les  résultats  obtenus 
par  ailleurs.  A  ce  propos,  rappelons  que  nous  ignorons 
quel  vaccin  a  été  employé  (bacilles  tués  par  la  chaleur  ou 
autolysat)  ;  h)  au  sujet  :  immunité  de  courte  durée  (de 
janvier  à  une  époque  antérieure  à  juillet)  ;  c)  au  milieu  : 
conditions  défavorables  dans  lesquelles  s'est  trouvé  le 
malade  :  fatigue,  épidémie  grave,  etc.  » 

ÉCHU  MÉDICAL  DU  NORD.  —  Démonstration  des  pro¬ 
priétés  rythmiques  de  la  pointe  du  cœur  et  des 
auricules  chez  l’homme  (L.  Boulet,  8  juin  1913). 

Ivc  chlorure  de  baryum,  injecté  à  la  dose  d'un  demi  à  un 
centigramme  par  kilogramme  d’animal,  a  la  propriété 
d’entretenir  les  mouvements  de  la  iioiute  qui  continue, 
immédiatement  après  sa  section,  à  battre  pendant  un 
temps  variable,  qui  chez  le  chien  ne  dépasse  4  minutes. 

La  solution  de  chlorure  de  baryum  à  i  p.  100  entretient 
pendant  plusieurs  minutes  les  contractions  rythmiques 
de  la  partie  qui  y  est  plongée. 

L’anricule  qui,  de  même  que  la  pointe,  s’arrête  aussi¬ 
tôt  après  sa  section  dans  les  conditions  normales,  peut 
battre  spontanément  quand  elle  provient  d’un  animal  qui 
a  reçu  du  baryum. 

Ces  curieuses  propriétés  avaient  été  vérifiées  chez  le- 
chicn,  le  chat,  le  lapin,  le  rat,  le  cobaye  et  le  pigeon. 
«  Restait  riiomme.  Le  31  mai  1912  et  le  15  mai  1913  nous 
eûmes  l’occasion  d'avoir  à  notre  disposition  deux 
cœurs  de  suppliciés.»  L’expérience  s’est  alors  vérifiée 
chez  l’homme  d’une  manière  identique  et  l’on  a  pu  voir 
battre  une  auricule  pendant  22  minutes,  dans  la  solution 
de  Ba  CR. 

ÉCHD  MÉDICAL  DU  NORD.  —  Des  manifestations  pseudo- 
tuberculeuses  de  l’hérédo-syphilis  (R.  Le  Fort  et 
Baciim.ann,  15  juin  1913). 

Il  faut  toujours  songer  à  la  iiossibilité  de  la  syphilis 
eu  présence  d’une  tuberculose  chirurgicale,  même  de 
type  classique  chez  des  sujets  de  souche  tuberculeuse. 


—  175  — 


—  XXVIII  - 


GASTRO-ENTÉRITES 


NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mles  Dyspeptiques  it  b  FEDlance 


®  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 

SiropJrouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avsLiit  ou.  aisrès  olia,Que  tétée  ou  Toitoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  FapaSine 

digère  le  Mt,  combât  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésionsii 


La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


/  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


MmMEstomcutttestmsÆttfatttsMulfes 

SIROPdeTROUETTE-PERRETâ  la“PAPAÏNE*’| 

1  cuillerée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr,  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

1  verra  à  liqueur  à  chaque  repas . . 5  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâl3“PAPAlNE” 

1  à  2  cachets  à  chaque  repas .  4  fr.  la  Boîte. 

COMPRlMÉSdeTROUETTE-PERRETàla“PAPAi‘NE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  lo  Flacon. 

E.TROUETTEi  15,  RQ8  dGS  IHUDGllblGS-lDdllStriGlS,  Flfll-Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  PSYCHIATRIE 

Séance  du  19  juin  1913. 

Paralysie  générale  très  prolongée.  —  MM.  VALtON  et 
IvAIGNEI.-IyAVASTIne.  Observation  d’un  malade,  suivi 
pendant  vingt  ans,  chez  lequel  le  diagnostic  clinique 
porté  fut  celui  de  paralysie  générale.  Les  signes  soma¬ 
tiques  concordaient  avec  ceux  d’un  affaiblissement  démen¬ 
tiel  lent,  mais  progressif,  avec  de  l’euphorie  et  un  délire 
absurde  de  satisfaction  et  de  grandeur.  L’examen  duliqui- 
de  céphalorachidien  montra  une  lymphocytose  modérée. 

L’autopsie  et  l’étude  histologique  du  cerveau  furent 
confirmatives.  Les  lésions  méningées  et  encéphaliques 
étaient  seulement  très  discrètes. 

Psychose  périodique  et  tabes.  —  M.  Kaiix  présente 
un  tabétique  interné  pour  la  cinquième  fois  à  l’occasion 
de  troubles  mentaux  intermittents.  Aux  signes  les  plus 
habituels  du  tabes  s’ajoutent  des  troubles  trophiques 
et  un  mal  perforant  plantaire.  Le  malade  est  un  cyclo¬ 
thymique,  actuellement  en  phase  maniaque,  et  qui,  au 
cours  d’une  période  d'excitation,  fut  inculpé  de  vol  et 
soumis  à  une  expertise  médico-légale,  il  y  a  plusieurs 
années.  L’hypothèse  soulevée  à  ce  niomeut,  de  paralysie 
générale,  fut  contredite  par  l’évolution. 

Le  rein  mobile  en  pathologie  mentale.  —  M.  PiCQuf;  a 
fait  une  étude  approfondie  de  la  question  et  aboutit  aux 
conclusions  suivantes  : 

La  fréquence  du  rein  mobile  et  son  importance  ont  été 
quelque  peu  exagérées.  L’intervention  chirurgicale  pour 
néphropexie,  pratiquée  systématiquement,  peut  être  non 
seulement  inutile,  mais  néfaste  dans  certains  cas.  La  pa¬ 
thogénie  du  délire  dans  les  ptoses  rénales  n’e.st  pas  tou¬ 
jours  univoque.  S'il  y  a  altération  du  parenchyme  du  rein, 
s’il  y  a  lésions  bilatérales,  le  traitement  doit  être  médical  ; 
l’intervention  opératoire  ne  pourrait  être  que  prophy¬ 
lactique  au  début  même  des  accidents.  Bien  des  cas  con¬ 
sidérés  comme  guéris  par  l’opération  ont  pu  être  simple¬ 
ment  amendés  ou  auraient  pu  guérir  naturellement,  car 
beaucoup  n’ont  pas  été  suivis  assez  longtemps  après 
l’intervention.  Si  le  traitement  chirurgical  a  ici,  comme 
dans  beaucoup  d’autres  affections  organiques  accom¬ 
pagnées  de  troubles  mentaux,  des  indications  et  une 
utilité  parfois  incontestables,  il  a  aussi  des  contre-indi¬ 
cations  qu’il  importe  de  connaître. 

M.  Iîaeeet.  Le  rein  mobile  est  assez  fréquent  chez 
les  mélancoliques  parce  que  ces  malades  se  nourrissent 
mal,  maigrissent  rapidement  et  résorbent  leur  atmo¬ 
sphère  graisseuse  périrénale. 

Délire  théosophique  chez  une  cartomancienne.  — 
MM.  Dupouy  et  Le  vS.avoureux.  Ce  délire,  à  teinte  spirite 
et  théosophique,  à  base  surtout  imaginative,  est  accom¬ 
pagné  d’hallucinations  cénesthésiques  et  tactiles.  I,a 
malade  se  croit  en  communication  psychique  avec  Musset 
qui  lui  dicte  des  vers  et  dirige  sa  conduite.  Eu  proie  à  une 
exaltation  mégalomaniaque,  subitement  éclose  et  déme¬ 
surée,  elle  se  croit  dieu,  la  vérité,  la  lumière  et  la  force. 
Elle  fut  arrêtée  dans  \ni  hôpital  d’enfants,  où  elle  vou¬ 
lait  pénétrer  pour  y  guérir  par  sa  puissance,  tous  les 
malades.  Par  son  mode  de  début  et  ses  caractères  actuels, 
le  cas  ne  paraît  pas  rentrer  dans  le  cadre  d’une  psychose 
hallucinatoire  à  évolution  progressive. 

Délire  de  persécution  chez  un  enfant  de  neuf  ans.  — 
M.  RouBlNOwrrcn.  Cet  enfant,  rejeton  d’une  famille 
de  psychopathes  et  sujet  lui-même  à  des  colères  patho¬ 
logiques,  est  un  dégénéré  avec  malformations  physiques  : 
cryptorchidie,  hypospadias,  atrophie  de  la  verge,  dévelop¬ 
pement  exagéré  des  seins,  adiposité  précoce,  apparence 
féminine,  stigmates  d’insuffisance  endocrinienne.  Il  pré¬ 


sente  depuis  plusieurs  mois  un  délire  systématisé  de  per¬ 
sécution  avec  réactions  parfois  singulières  qui  empêchent 
de  le  garder  à  l’école. 

M.  Roubinowitch  pose  à  ce  sujet  la  question  de  la  cu¬ 
rabilité  et  du  traitement  de  ces  délires  chez  les  enfants. 

Cécité  tabétique  et  troubles  mentaux.  —  M.  LÙRi  pré¬ 
sente  un  tabétique  aveugle  atteint  d’hallucinations  vi¬ 
suelles  intéressantes.  Ce  sont  des  projections  d’images 
variées,  d’objets,  d’animaux  et  de  personnes,  gênantes 
parfois  pal  leurabondanceetleurdurée,  mais  auxquelles  le 
malade,  dont  l'intelligence  ne  paraît  pas  affaiblie, 
n’attribue  aucune  existence  matérielle.  Paui,  Cajies. 


E.  Delaunay  montre  la  discoi-ilaiK-e  qui  existe  parfois 

I»i«Hit-  lors  d’ulcère  chronique  juxta-pylorique.  Dans  un 
cas  d’ulcère  avec  périgastrite  et  stcno.se  spasmodique  du 
pylore  que  Delaunay  a  traité  par  résection  du  pylore 
et  de  l’autre,  la  radioscopie  avait  montré  le  passage  libre 
du  lait  bismuthé  au  cours  d’examens  répétés.  On  doit 
avoir  régulièrement  recours  à  l’examen  radiologique  de 
l’estomac  avant  une  opération,  sans  toutefois  apporter 
au  résultat  de  cet  examen  une  valeur  trop  absolue. 

Huguier  rappelle  un  cas  d’ulcère  chronique  juxta- 
pylorique  qu’il  traita  par  la  résection.  La  radiographie 
semblait  montrer  dans  la  fosse  iliaque  droite  le  pylore,  qui 
en  réalité  était  fixé  sous  le  foie. 

Léo  préconise  à  ce  sujet  la  recherche  de  la  douleur 
à  la  pression  sous  la  radioscopie.  La  lovulisalion  du 
sièg:<-  «l«‘  la  dtiiilciii-,  sons  rêc-raii  peut  donner  des 
renseignements  aussi  utiles  que  l’.examen  du  fonction¬ 
nement  pylorique.  La  radioscopie  devrait  être  précisée 
par  la  radiographie.  Celle-ci  permet  de  ritieux  analyser 
les  nuances  morphologiques  de  l’estomac,  surtout  lors¬ 
qu’elle  vient  compléter  un  examen  radioscopique. 

Huguier  présente  une  malade  à  qui  il  a  réséqué  la  bran¬ 
che  horizontale  droite  du  maxillaire  inférieur.  Repous¬ 
sant  l’usage  des  greffes  osseuses,  dont  il  est  si  partisan 
pour  d’autres  régions,  et  l’usage  des  appareils  de  prothèse 
qui  empêchent  la  cicatrisation  de  la  plaie  opératoire, 
Huguier  a  recours  à  une  traction  élastique  pour  éviter 
là  déviation  du  maxillaire  inférieur  du  côté  opposé,  eu 
attendant  que  la  cicatrisation  de  la  plaie  lui  permette 
d’appliquer  uii  appareil  de  prothèse.  (Soc.  des  Chirur¬ 
giens  de  Paris.  13  juin  1913). 

«  que  la  iiiajorilc3  «les  inteslius  eoloiiiaiix 

suiil  jiislieialiles  «le  (:liàlel-(iiiy«>n,  «>n  eu  ai-i-ive  à 
cniieliii-e  «|ue  t«>us  rclèveiil  «le  nos  eaux.  C'«-s(  une 
erreur.  Cliàlel-«:uy«>n  est  contr«--iii«ll«|u«-  par  l«»us 
l«‘s  iii(«‘stins  <|ui  saig:n«‘iil  et  «iiil  «le  la  l«Mi«lun«-«‘  à 
saigner  et  j’entends  par  là  :  tidrerculose,  cancer  et 
dans  notre  cas  particulier,  tous  les  intestins  touchés  par 
une,  dysenterie,  une  rectite  récentes,  dont  les  selles 
contiennent  encore  des  traces  de  sang...  J’ai  eu  l’occasion 
de  soigner  «les  coloniaux  qui  se  .sont  mal  trouvés  de  la 
cure.  Il  est  bon  que  mes  insuccès  thérapeutiques  servent  à 
prévenir  de  nouveaux  accidents.  >>  (J.  J.  Matignon,  Soc. 
d’hydrologie  médicale  de  Paris,  3  février  1913). 

MJI.  G.  Caussade  et  G.  Lévi-Franckel  rapportent 
l’observation  d’un  homme  chez  lequel  un  tl'aull■ali^all«‘ 
a  provoqué  l'apparitioii  «|•ulle  g;angrciii!  lo«-:«lisé<- 
à  l:i  pul|t«;  «l«‘  l’iiuli-x  «lr«»i(.  Cette  lésion  serait  due  à 
une  artérite  syphilitique  des  collatérales  des  doigts  et 
cette  artérite  sur  l’extrémité  du  médius  et  «!«•  raniiii- 
laire  avait  pr«iv«>«|ué  un  l«-gcr  splia«-éle.  La  guérison 
fut  obtenue  a,ssez  rapidement  avec  le  traitement  mer¬ 
curiel  (Wpo.sitif). 

Chez  ce  syphilitique  non  traité  antérienremeut,  le  trauma 
a  été  la  cause  occasionnelle  et  importante  de  l’affection. 

La  rcNp«>iiKaliili(<3  «1«‘  r«^uipl«>y«-ui-  est  iinlisrii- 
(abl«-  iiialRré  la  syphilis  (Soc.  Franc,  de  Dermat.  et 
de  Syph.,  8  mai  1913)- 
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Prix  :  8  francs,  au  bureau  de  “  Paris  Médical.” 
Vente  engros.-Kmon  FOULON  etQUANTIN(G.  QUANTIN 
et  G.  MICHAUD),  20,  me  IHalher,  à  Paris. 
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Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  | 
igio.  I  vol.  in-8  de  684  pages  avec  41  figures 


Dise  U  ES  TU  LAS  N  EH^ 

PANISEMENTS  de  i  ESTOMAC 


ULCÈRES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’Intérêt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  le  Corps  Médioal,  nous  engai^sons  vivement  Mossieurs 
ios  Dootours  à  demander  la  brochure  explicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


Fabrique  d'instruments  de  Chirurgie  et  Éiectricité  Médicale 

BLACQUE  Fabricant,  25,  rue  Cujas,  Paris 

A  CCUaULA  T  EUR  (L  UM/ÈRE-CA  U  TÈRE) 

A  volts  40  ampères  Prix  net.  46  Ir. 

4  -  6o  -  -  -  55  fr. 

A  CCUMULA  TEUR  (L  UMIÈRE-CA  U  TÈRE) 


A  CCUMULA  TEUR  (L  UMIERE-CAUTERE) 

î  volts  40  ampères  Prix  net. 


Manche  pour  cautère.  10  fr.  Galvano-cautére.  4  fr.  Cordon.  Sfr. 
Nouveau  miroir  de  Clar  avec  lampe  à  pas  de  vis,  net  35  fr. 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 
P.  ♦  immédiatement  la  CONSTIPATION  chronigne  oo 
UpPl  miv  iMidentelle,  les  Intoxications  gastro-intestinales ,  Fermen- 
*  tâtions  putrides,  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 

la  sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
IvvlüUAlt  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

14  3  comprimés  par  jour.  —  3'50  la  boite  de  36  comprimés. 

Littérature  et  Echantillons  ;  LABORATOIRES  BIOLOGIQUES  de  A.PÂRIS 

i,Rae  de  Cbâteaudun  —  SS,  Rue  Lafayetie,  PA.RZS.  —  Téléph.  122-95. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  DE  PROVINCE 


MONTPELLIEH.  —  Un  soldat  de  vingt-trois  aus  pré¬ 
sente  une  pneumonie  de  la  base  gauche  avec  tempé¬ 
rature  de  40®8  qui  évolue  normalement  pendant  quatre 
jours.  A  ce  moment  se  fait  une  deuxième  localisation 
dans  le  lobe  moyen  droit.  Deux  jours  après,  le  malade 
a  dans  la  nuit  une  crise  convulsive  à  la  suite  de  laquelle 
il  ne  peut  prononcer  aucune  parole  ;  il  n’a  pas  de  paralysie 
de  la  langue  et  comprend  très  bien  tout  ce  qu’on  lui  dit. 
Il  voit  de  même,  et  exécute  les  ordres  écrits.  Il  s’agit 
d’une  aphasie  motrice  sans  aucun  trouble  de  mobilité 
ou  de  sensibilité.  La  fonction  de  la  parole  revient  le 
lendemain  matin.  Il  y  a  relation  certaine  entre  la  pneu¬ 
monie  et  l’aphasie  et  il  est  à  croire  que  la  fonction  cérébrale 
a  été  altérée  par  suite  d’ischémie,  de  spasme  vasculaire 
compensateur  de  l’hyperhémie  pulmonaire.  Il  est  pro- 
b  ble  qu’il  y  a  là  une  prédisposition  aux  troubles  céré¬ 
braux  dans  une  certaine  catégorie  de  malades,  mais  rien 
dans  les  antécédents  de  celui  dont  JIM.  Cathala  et 
Chauvin  présentent  l’observation,  n’a  permis  de  le 
déceler.  {Soc.  des  Sciences  niêdic.,  25  avril  1913). 

MM.  Baumel  et  Margarot  rapportent  un  cas  d’achon¬ 
droplasie  relatif  à  une  jeune  fille  de  vingt-neuf  ans 
n’ayant  aucun  trouble  psychique  et  dont  la  taille  est 
de  116  centimètres.  I,a  radiographie  a  montré  une  dys¬ 
trophie  portant  également  sur  les  épiphyses  des  os 
longs  et  sur  le  tissu  spongieux  des  os  courts.  I,a  selle 
turcique  est  très  volumineuse.  Les  auteurs  se  demandent 
peut-être  avec  raison  si  l’achondroplasie  ne  pourrait  pas 
être  en  somme  rattachée  à  une  insuifisance  hypophy¬ 
saire  totale.  C’est  là  une  observation  très  détaillée  renfer¬ 
mant  toutes  les  mensurations  désirables,  d’un  cas  patho¬ 
logique  très  intéressant  [Soc.  des  Sciences  mcdic.,  2  mai 

1913)- 

LILLE.  —  Un  malade  avait  été  atteint,  il  y  a  quatre  ans, 
d’un  chancre  de  la  verge  avec  adéuoiîathie,  suivi  de 
roséole  généralisée,  puis  de  plaques  muqueuse  buccales  et 
pharyngées.  I,e  malade  se  contenta  pour  tout  traitement 
d’absorber  quotidiennement,  pendant  des  périodes  de 
durée  irrégulière,  une  pilule  de  0,05  cent,  de  protoiodure 
de  mercure. 

Or,  il  y  a  un  mois,  il  présentait  une  exulcératiou  du 
fourreau  de  la  verge,  étendue  comme  une  pièce  de  o  fr.  50, 
siu  base  indurée,  de  contour  arrondi,  de  couleur  rouge  vif, 
accompagnée  de  ganglions  inguinaux  durs  et  mobiles. 
Cette  lésion  n’avait  depuis  dix  jours  aucune  tendance  à 
la  guérison  spontanée.  Bien  que  la  recherche  d\i  trépo¬ 
nème  eût  été  négative,  «  le  diagnostic  clinique  d’accident 
primitif  s’imposait».  L’épreuve  de  la  confrontation  fut 
pleinement  démonstrative  :  une  seule  personne  pouvait 
être  incriminée  comme  agent  de  contagion,  elle  fut 
trouvée  porteuse  de  plaques  muqueuses  vulvaires  et 
d’un  chancre  de  la  lèvre  en  voie  de  cicatrisation. 

Le  Wassermann  du  malade  fut  négatif,  ce  qui  con¬ 
corde  bien  avec  rhypothè.se  d’un  accident  primaire  ; 
la  lésion  disparut  d’ailleurs  eu  quelques  jours  avec  le 
traitement  arsenical. 

A  M.  Oui  qui  avait  observé  que  le  diagnostic  de  la 
première  et  de  la  seconde  infection  était  sujet  à  caution  et 
que  l’épreuve  de  la  confrontation  ne  présentait  pas  une 
garantie  d’infection  suflisaute,  M.  Vanhaecke  qui  pré¬ 
sentait  cette  observation  fit  remarquer  qu’il  n’existe  pas 
d’histoire  de  réinfection  syphilitique  qui  ne  soit  sujette 
à  caution.  {Soc.de  Médecine  du  dêp.  du  Nord,  25  avril  1913). 

LYON.  —  La  calculosc  vésicale  au  cours  de  l'hypertro¬ 
phie  prostatique  est  chose  fréquente,  mais  il  n’est  pas 


banal  de  trouver  au  cours  d’une  prostatectomie  61  cal¬ 
culs,  les  uns  du  volume  d’une  gros.se  noisette,  les  plus 
petits  d’une  dimension  d’une  tête  d’épingle  en  verre. 
(Thevenot,  Soc.  de  Chirurgie-,  13  mars  1913).  «Serrés 
les  uns  contre  les  autres  dans  le  bas-fond,  ils  ont  perdu 
leur  forme  arrondie  et  présentent  des  facettes,  analogues 
à  celles  des  calculs  de  la  vésicule  biliaire  ;  ils  diffèrent 
de  ces  derniers  par  leur  teinte  grise.  Ils  sont  d'une  consis¬ 
tance  très  ferme,  et  l’ongle  qui  les  gratte  n’en  détache 
aucun  fragment.  » 

Bien  que  dans  l’ensemble,  ils  constituassent  une  masse 
pesant  30  grammes  et  du  volume  d’une  petite  mandarine, 
ils  ne  se  traduisaient  par  aucun  signe  clinique,  ne 
déterminaient  ni  hématurie,  ni  douleurs. 

M.  Gailliard  (5oc.  de  chirurgie,  dinars  1913)  présente 
une  pièce  provenant  d’une  malade  qui  est  entrée  dans 
son  service  pour  se  faire  opérer  d’une  double  hernie  :  ce 
sont  deux  testicules.  Les  cas  analogues,  c’est-à-dire 
d’hermaphrodisme,  reconnus  à  l'occasion  d’opérations 
herniaires,  sont  fréquents  ;  eu  général  ovaire  ou  testicule 
se  trouvent  dans  la  hernie  et  sont  enlevés  au  cours  de 
l’interventiou. 

D’une  façon  générale,  l’ablation  de  ces  organes  at}’- 
piques  peut  être  discutée,  mais  en  sa  faveur  il  faut  se 
souvenir  des  nombreux  cas  de  dégénérescence  signalés  : 
Bégouin  {Soc.  de  Chirurgie  de  Paris,  2  décembre  1998)  a 
publié  une  belle  observation  de  sarcome  de  l’ovaire  dans  un 
cas  d’iiermaplirodisme  gynandroïde  ;  Pauchet  a  relaté 
le  cas  curieux  d'un  homme  porteur  d'un  volumineux 
fibrome  utérin. 

Même  dans  des  troncs  nerveux  sensibilisés  à  l'actiou 
de  l’alcool,  même  après  injection  sous  tension,  l’alcool 
diffuse  peu  et  produit  des  altérations  destructives 
seulement  sur  les  fibres  au  contact  immédiat  desquelles 
il  est  porté.  (L.  Beriel  et  A.  Dévie,  Soc.  mcdic.  des 
Hôpilaux,  30  mai  1913). 

l^n  malade  présentait  an  complet  le  tableau  de  l’em¬ 
poisonnement  par  l’amanita  phallo’i’des.  Ktaut  donnée 
la  gravité  des  symptômes  qu’il  présentait,  il  semblait 
voué  à  une  mort  fatale.  I^a  mort  est  d’ailleurs  la  règle 
dans  cette  sorte  d’empoisonnement.  Sur  38  cas  d’empoi- 
sonunemeuts  phalloidieus  publiés  en  France  jusqu’à 
ces  dernières  années,  33  furent  mortels  (86,  S  p.  loo). 

L’issne  heureuse  de  la  maladie  dans  ce  cas  semble 
due  à  la  thérapeutique  mstituée  dés  l’entrée  du  malade 
à  l’hôpital.  Comme  dans  tous  les  cas  d’empoisonnements, 
on  fit  d’abord  absorber  au  malade  des  vomitifs,  mais 
là,  les  accidents  débutant  longtemps  après  l'ingurgitation 
du  poison,  le  plus  souvent  les  champignons  ne  sont 
plus  dans  l’estomac,  et  les  vomitifs  sont  inefficaces. 
Pendant  quatre  jours,  011  lui  fit  injecter  deux  fois  par 
vingt-quatre  heures,  300  centimètres  cubes  de  sérum  pour 
faire  un  lavage  du  sang  et  lutter  contre  l’hémolyse. 
On  fit  prendre  au  malade  des  lavements  chauds  comme 
sédatifs,  en  même  temps  qu’on  le  baignait  à  37“,  pendant 
dix  minutes,  trois  fois  par  jour.  Enfin,  on  soutenait  son 
cœur  par  des  piqûres  d’huile  camphrée  (6  centimètres 
cubes  par  jour). 

«  Mais,  dès  son  entrée  dans  le  service,  ou  fit  au  malade 
un  abcès  de  fixation  et  c’est,  croyons-nous,  à  cette 
pratique  qu’est  due  la  guéri.son.  »  C’est  le  jour  où  l’cii 
constata  de  lu  fluctuation  au  niveau  de  l’abcès  qu’il  y  eut 
une  véritable  transformation  du  malade  (A.  Pic  et 
J.-F.  Martin.  Soc.  mcdic.  des  Hôpitaux,  3  juin  1913). 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


I  Reconstituant  général, aussi  énergique  qu’inonensif,estau  phosphore  ce  que  ie  cacodyiate  est  à  l’arsenic  | 
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VOYOGE  orpisé  par  Paris  piéil 

pour  les  Congressistes  se  rendant 

au  CONGRÈS  DE  MEDECINE  de  Londres 

Sur  la  demande  de  plusieurs  abonnés,  nous  avons  décidé 
d’organiser  un  voyage  à  forfait  (transport  et  frais  d’hôtel) 
pour  nos  abonnés  qui  voudraient  se  rendre  à  I,ondres  au 
congrès  et  visiter  au  retour  l’exposition  de  Gand,  sous 
réserve  d’un  groupe  minimum  de  30  adhérents. 

Nous  avons  pris  nos  dispositions  pour  assurer  à  nos 
abonnés  un  voyage  bien  organisé,  voyage  en  classe, 
séjours  dans  des  hôtels  de  premier  ordre  tant  à  Londres 
qu’à  Gand. 

Nous  n’avons  prévu  à  Londres  aucune  excursion  aux 
environs,  laissant  chacun  libre  de  suivre  les  séances,  les 
excursions  organisées  par  le  congrès.  Toutefois  un  agent 
interprète  sera  constamment  à  la  disposition  de  nos  adhé¬ 
rents  pour  tous  renseignements  et  pour  l’organisation  hors 
tarif  de  toute  promenade  que  Ton  pourrait  desirer  : 

Voici  le  programme  : 

Mardi  5  août.  —  Départ  de  Paris,  gare  du  Nord  9  h.  53 
par  Calais- Douvres. 

Arrivée  à  Londres  (Charing  Cross)  à  5  h.  10. 

Mercredi  6  août  au  mardi  12  août.  —  Séjour  à  Londres. 

Mercredi  13  août.  —  Départ  de  Londres  à  9  heures  du 
matin  par  Douvres.  Arrivée  à  Ostende  à  15  heures  1/2 
Promenade  à  Ostende  et  dîner.  Départ  à  20  h.  47  pour 

Arrivée  à  Bruges  pour  coucher  à  21  h.  07. 

Jeudi  14  août.  —  Séjour  à  Bruges. 

Vendredi  15  août.  —  Départ  de  Bruges  à  9  h.  18  du  matin. 
Arrivée  à  Gand  à  9  h.  57  matin.  Séjour  à  Gand. 

Samedi  16  août.  —  Séjour  à  Gand.  Visite  de  l’exposition- 

Dimanche  17  août.  —  Départ  de  Gand  à  11  heures  du 
matin.  Arrivée  à  Paris  à  17  h.  10.  Le  premier  repas  sera 
le  dîner  à  Londres  le  mardi  5  août  ;  le  dernier  sera  le  déjeuner 
à  Gand,  le  dimanche  17  août. 

Prix  a  forfait  en  v»  classe  et  dans  des  hôtels  de 
1"  ORDRE  :  420  francs,  comprenant  :  i"  le  transport  en 
ire  classe  (chemin  de  fer  et  bateau)  au  départ  de  Paris, 

Sar  Calais,  Douvres,  Londres,  Douvres,  Ostende,  Bruges 
and,  Lille  et  retour  à  Paris  (places  réservées  dans  les 
trains). 

2“  Le  logement  et  la  nourriture  dans  les  hôtels  de  tout 
premier  ordre  comprenant  le  petit  déjeuner,  le  déjeuner  à  la 
fourchette,  le  dîner,  chambre,  éclairage,  service. 

3“  Le  transport  des  gares  aux  hôtels  et  vice  versa  à  l’ar- 

4"  Les  pourboires  dans  les  hôtels,  aux  porteurs,  aux  cochers 
et  les  entrées  à  l’exposition  de  Gand. 

3“  Les  services  d’un  agent  interprète  spécial  chargé 
d’assurer  les  services  et  la  bonne  marche  de  Pexcursion. 

Le  dernier  délai  d’inscription  est  le  5  juillet. 

On  est  prié  d’envoyer  cinquante  Francs  en  s’inscrivant  et 
le  solde,  soit  Trois  cent  soixante-dix  francs  au  plus 
tard  le  5  JUILLET. 

Bien  entendu,  le  voyage  n’ayant  lieu  que  s’il  y  a  au 
minimum  30  adhérents,  les  50  francs  versés  au  moment 
de  l’inscription  seront  remboursés  si  le  5  juillet  il  n’y  a  pas 
le  nombre  d’adhérents  nécessaire. 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS 
19,  rue  Hautefeuille,  19,  PARIS 

L’Anatomie  sur  le  vivant 

Guide  pratique 
des  Repères  Anatomiques 
Par  AUBARET 

Professeur  .ngregé  à  l.i  Faculté  de  médecine  de  bordeaux. 

1913,  1  vol.  in-8  de  120  pages  avec  60  lig.  5  fr. 
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NÉCROLOGIE 


LE  PROFESSEUR  PAUL  VERGELY 
(DE  BORDEAUX) 

lyC  professeur  Paul  Vergely  est  décédé[àtBorcleaux 
le  8  juin  dernier,  à  l’âge  de  soixante-quatorze  ans. 
Ses  obsèques  ont  eu  lieu  le  1 1  juin,  au  niilieii  d’une 
affluence  considérable  de  collègues,  de  confrères  et 
d’amis. 

Paul  Vergely  était  né  à  la  Havane  (Ile  de  Cuba) 
en  1830.  Il  vint  en  France  à  l’âge  de  quatre  ans,  et 
fit  ses  études  au  lycée  de  Bordeaux.  En  1858,  il 
prenait  .ses  premières  inscriptions  à  l’ancienne  École 
de  Médecine  de  Bordeaux  et  devenait  bientôt,  au 
concours,  interne  des  hôpitaux  et  aide  de  clinique 
médicale.  Il  eut  alors  pour  maîtres  Azaiii  et  Élie 
Gintrac.  A  la  suite,  il  partit  pour 
Paris.  Il  devint  l’élève  de  Comil  et 
de  Ranvier  dont  il  fréquentait  assi¬ 
dûment  le  laboratoire,  celui  de  Dé- 
sormeaux,  le  chirurgien  de  Necker, 
et  surtout  celui  de  Trousseau,  dont 
il  fut  l’interne  et  l’un  des  élèves 
préférés.  C’est  à  la  grande  école  de 
ce  Maître  de  la  clinique,  auquel  il 
voua  toute  sa  vie  un  véritable  culte, 
qu’il  forma  définitivement  son  esprit 
scientificiue  et  son  jugement  de  cUni- 
cien.  Dans  le  service  de  Trousseau, 
il  eut  pour  camarade  d’inteniat 
Dieulafoy,  et,  dès  ce  moment,  s’éta¬ 
blit  entre  eux  deux  une  amitié 
pleine  d’estime  réciproque  que  la 
mort  .seule  a  pu  rompre.  Il  fut  reçu 
docteur  en  médecine  en  1866.  De  retour  à  Bordeaux, 
il  fut  nommé  au  concours,  en  1867,  médecin  des  hô¬ 
pitaux  et  profe.sseur  suppléant  à  l’École  de  Méde¬ 
cine.  Il  enseignait  alors  l’histologie  et  il  fut  le  pre¬ 
mier  à  introduire  à  Bordeaux  les  études  microsco¬ 
piques.  En  1878,  à  la  création  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine,  il  fut  nommé  chargé  des  fonctions  d’agrégé, 
et  en  187g,  il  était  nommé  professeur  de  pathologie 
et  de  thérapeutique  générales. 

Depuis  cette  époque  jusqu’en  igog,  c’est-à-dire 
pendant  trente  ans,  le  professeur  P.  Vergely  enseigne 
la  pathologie  générale  à  la  Faculté  de  Bordeaux. 
Tous  ceux  qui  ont  suivi  ses  leçons  ont  apprécié 
le  zèle  sci-upuleux  avec  lequel  il  préparait  ses  cours  ; 
ils  ont  conseixé  le  souvenir  d’un  enseignement  élevé 
dans  lequel  ils  admü-aient  la  riche  doemnentation, 
la  hardiesse  et  la  curiosité  de  l’esprit,  le  talent  remar¬ 
quable  d’une  exposition  saisissante. 

A  la  tête  de  .son  service  de  l’hôpital  Samt- André, 
le  professeur  P.  Vergely  refléta  avec  éclat  l’enseigne- 
nient|incomparableJde  son  maître  Trousseau.  De 
nombreu.ses  générations  de  médecins  lui  doivent 
leurs  qualités  d’observation  clinique,  en  même  temps 


que  l’amour  des  recherches  scientifiques.  .Son  activité 
inlassable  n’eut  pas  de  meilleur  champ.  L’esprit 
ouvert  à  toutes  les  découvertes,  d’un  diagnostic 
fin,  maître  en  l’art  de  la  thérapeutique,  il  fit  de  son 
service  hospitaher  mie  école  recherchée  de  prati¬ 
ciens  instruits. 

Le  professeur  Vergely  était  membre  correspondant 
de  la  Société  Médicale  des  Hôpitaux  de  Paris,  de  la 
Société  de  Médecine  pratique  de  Paris,  de  la  Société 
des  Hôpitaux  de  Lyon,  de  l’Académie  de  Médecine 
de  Madrid.  Il  était  vice-président  de  l’Association 
des  médecins  de  la  Gironde  ;  président  de  la  Société 
d’Anatomie  et  de  Physiologie  de  Bordeaux  ;  membre 
du  Conseil  Central  d’hygiène  et  médecm  des  épi¬ 
démies.  Il  était,  depuis  1894,  membre  correspondant 
national  de  l’Académie  de  Médecme.  Il  fut,  eu  1899, 
le  président  du  premier  juiy  franco - 
ottoman  délégué  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Beyrouth  (Syrie). 
Nommé  officier  d’ Académie  en  1882, 
il  fut  fait  officier  d’instruction  pu¬ 
blique  en  1888,  et  chevalier  de  la 
Légion  d’Honneur  en  1890. 

Le  professeur  Vergely  a  pubhé  de 
nombreux  travaux  scientifiques. 
Panni  les  plus  importants,  il  faut 
citer  sa  thè.se  sur  l’anatomie  patho¬ 
logique  du  rhumatisme  chronique 
déformant,  ses  travaux  sur  le  diabète 
et  l’acétonurie,  ses  publications  origi¬ 
nales  sur  l’angine  de  poitrine  diabé¬ 
tique,  sur  le  zona  diabéticiue,  sur  les 
troubles  de  la  sensibilité  dans  le  dia- 
iî^eTsur  la  céphalée  postérieure,  etc., 
etc.  Il  fut  rapporteur  en  1895  et  1898  aux  congrès 
français  de  médecine  de  Lyon  et  de  Montpelher. 
Il  fut,  en  1878,  un  des]  réorganisateurs  du  Journal 
de  Médecine  de  Bordeaux.  Journaliste  médical 
pourvu  d’une  verve  spirituelle,5_ll  fut  pendant  plus 
de  vingt  ans  le  collaborateur  scientifique  du  J  ournal 
La  Gironde. 

I^e  profe.sseur  Paul  Vergely  était^un  homme  d’une 
activité  laborieuse,  d’un  grand  cœur,  d’mie  fine 
intelligence.  Il  était  mi  médecin^pleiii  de  dévouement 
pom-  ses  malades.  Il  fut  un  maître  aimant  ses  élèves 
d’une  bonté  affectueuse,'  eFses  élèves  eurent  pour  lui 
une  profonde  vénération.  Il  reste,  pour  tous  ceux 
qui  l’ont  connu  et  qui’gardent  le'souvenir  pieux  de 
sa  mémoire,  un  admirablejexemple  d’énergie,  de 
devoir,  de  droiture  et  de  loyauté.  Il  laisse  à  tous  le 
modèle  d’une  vie  admirablement  remplie. 

Paris  Médical  adresse  à  sa  famille  et  plus  particu¬ 
lièrement  à  nos  confrères, ilesJD''  J  oseph  et  Auguste 
Vergely,  ses  fils,  le  D""  L.  Hirigoyen,  son  beau-frère, 
et  le  Df  D.  Hirigoyen,  son  neveu,  l’expression  émue 
de  sa  douloureuse  sympathie. 

Jean  Abadie. 
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;  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

s  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils 


(L'isterismo  dalle  antiche  aile 
moderne  dottrine),  par  le  D' 
M.  I^KVI  Bianciiini.  1913,  I  vol. 
gr.  iii-8,  de  386  pages.  Br.  Lire  6. 
{Fratelli  Drucker,  éditori  à  Pado- 
va). 

Thérapeutique  des  cliniques  de 
la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  Publiée  sous  la  direction 
du  D'  LAlGNEb-LAVASTiNE,  Pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  médecin  des 


fiaues  et  médicales.  P.  Gittler, 
directeur  à  Paris.) 

Syphilis  de  la  bouche  et  affec¬ 
tions  analogues,  à  l’usage  des 
médecins,  dentistes  et  étudiants, 
par  le  professeur  P.  ZuissER. 
Bditiou  française  par,  le  D'' 
H.  Buei.iard.  1913,  I  vol.  gr.  in-8 
de  152  pages  avec  4  planches 
noires  et  coloriées.  Relié  12  fr. 
{Société  d'éditions  scientifiques  et 
médicales,  F.  Gittler,  directeur  à 
Paris). 

Précis  d’anesthésie  locale  à  l’u¬ 
sage  des  médecins  praticiens 


et  des  étudiants,  par  le  G. 
PiQUAND.  Préface  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Receus.  1913.  I  vol. 
in-8,  de  263  pages  avec  63  ligures 


Archives  urologiques  de  la  cli¬ 
nique  de  Necker.  Publiées  par 
le  prof.  F.  LEGUEU.  Fasc.  I. 
1913,  I  vol.  gr.  in-8  de  130  pages 
avec  figures.  Br.  9  fr.‘  (Société 
d'éditions  scientifiques  et  médi- 
cales,P.  Gittler,  directeur  à  Paris). 


Rasoir  de  sûreté  et  repasseur 
automatique 

Leslie  ^ 


Dans  ce  repasseur,  l’organe  affûteur  établi  sous  la  forme  d’une  hélice  cylindrique  garnie  de  cuir  agit 
par  un  mouvement  combiné  de  rotation  et  de  translation  sur  le  bord  de  la  lame,  de  sorte  que  l’action  est 
progressive  d’un  bout  à  l’autre  de  cette  dernière  et  que  le  repassage  s’effectue  à  la  façon  du  repassage  à  la  main, 
11  suffit  de  saisir  l’appareil  par  la  poignée  et  de  le  faire  rouler  sur  une  surface  plane,  table,  marbre,  mur, 
glace,  etc.,  en  lui  imprimant  un  long  mouvement  de  va-et-vient,  la  lame  se  renversant  automatiqueme;it 
chaque  fois  que  la  rotation  de  l’organe  affûteur  change  eile-ménie  de  sens. 

Cet  appareil  est  le  seul  qui  permette  de  repasser  les  lames  dans  le  sens  du  fil  et  non  à  contre-sens  comme 
tous  les  appareils  soi-disant  automatiques  qui  se  vendent  aujourd’hui. 

N’importe  qui  peut  se  raser  quand  le  rasoir  coupe  bien,  maisjTie_peut_pas_le_re£asse^ 

Repasser  un  rasoir  est  un  art  que  peu  de  personnes  acquièrent. 

Avec  le  repasseur  automatique  Leslie,  il  n’est  besoin  d’aucun  apprentissage.  Le  tout  est  dans 
'e  Spiral.  11  n’y  a  qu’à  placer  la  lame,  imprimer  un  mouvement  de  va-et-vient  au  repasseur,  et  vous  avez 
immédiatement  un  bon  tranchant,  non  pas  en  certains  end.-'oits,  mais  sur  toute  la  surface. 

Cette  trousse  complète,  la  plus  hygiénique  qui  soit,  spécialement  recommandée  aux  docteurs 
"  Leslie  Manufacturing  Company,  65,  rue  Réaumur,  PARIS 


\  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE^ 

^  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  oes  deux  sexes  ^ 

^  Fondé  en  189S  par  le  D'  BOUlUVEVILLE.  — médecin  en  ckep:  D'  G.  FÀUL-BONCOUR,  ancien  ^ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adreiier  Vitry-anr-Selna,  préi  Parii,  22,  ma  Saiat-AnblB.  —  latka  iUastria  air  daauada  ^ 
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NOUVELLES 


Concours  d’agrégation.  —  Le  concours  d’agrégation 
d’ophtalmologie  des  facultés  de  médecine  est  annulé  ; 
eu  voici  le  considérant  : 

Considérant  que  de  l’examen  du  procès-verbal  il 
résulte  que  pour  la  première  des  épreuves  préparatoires 
consistant  dans  une  leçon  orale  de  trois  quarts  d’heure 
le  jury  n’a  désigné  aucun  ouvrage  dont  puissent  s’aider 
les  candidats,  qu'ainsi  a  été  violée  la  disposition  de 
l’arrêté  du  30  juillet  1887  textuellement  reproduite  dans- 
l’arrêté  du  21  juillet  1909,  aux  ternies  de  laquelle  «le 
candidat  pourra  s’aider  des  ouvrages  désignés  par  le 
jury»  ;  qu’en  effet  cette  désignation  est  obligatoire,  que 
cette  obligation  résulte  du  texte  précité,  le  droit  poul¬ 
ie  candidat  de  s’aider  des  ouvrages  désignés  par  le  jury 
lie  pouvant  s’exercer,  si  le  jury  ne  désigne  aucun  ouvrage, 
ainsi  que  du  rapport  présenté  an  conseil  supérieur  de 
r instruction  publique  à  l’appui  de  l’arrêté  du  30  juil¬ 
let  1887. 

Décide  : 

Les  opérations  du  concours  ouvert  à  Paris  le  5  mai  1913 
pour  une  place  d’agrégé  (section  d’ophtalmologie)  près 
la  faculté  mixte  de  médecine  et  de  pharmacie  à  l’univer¬ 
sité  de  Bordeaux  sont  annulées  à  raison  de  la  violation 
des  formes  prescrites  par  l’article  39  ,§  3,  du  statut  du 
16  novembre  1874,  modifié  par  l’arrêté  du  21  juillet  1909. 

lîn  conséquence  un  nouveau  concours  aura  lieu  le 
g  novembre  1913.  Seuls  pourront  se  présenter  les  candidats 
inscrits  pour  le  concours  du  5  mai. 

Concours  de  l’agrégation.  —  Section  de  médecine 
GÉné:rai.e.  —  Leçon  orale  d'une  heure  après  quarante- 
huit  heures  de  préparation  libre.  —  Séances  du  18  juin.  — 
M.  de  Verbezier  ;  «Insuffisance  ovarienne.»  Note:  18. 
M.  Ganjoux  :  «Rôle  pathogène  des  venins.  »  Note:  17. 
M.  Lafforguc  :  «De  la  scrofule.»  Note:  19  1/2.  — 
JI.  Rimbaud  :  «  Du  rôle  de  l’eau  dans  la  transmission  des 
infections.»  Note:  19. 

Séances  du  19  juin.  —  11.  Auglada  :  «Valeur  séméio¬ 
logique  des  albuminuries.»  Note  :  17.  —  M.  Parisot  : 
«  Du  rôle  pathogène  des  parasites  intestinaux.  »  Note  : 
18  1/2. 

JI.  Serr  :  «  De  l’hypertension  du  liquide  céphalo¬ 

rachidien.»  Note  :  17  1/2.  —  JI.  Nové-Josserand  :  «  Des 
réactions  méningées  aseptiques.»  Note  :  17  1/2. 

Séances  du  20  juin.  —  M.  Roger  :  «  Pathogénie  et 
valeur  séméiologique  de  l’hg-potension  artérielle.  »  Note  : 
18  1/2.  —  M.  Boudet  :  «Le  syndrome  parathyroïdien. » 
Note  :  17  1/2.  —  M.  Gillot  :  «  Des  obé.sités.  »  Note  :  17  1/2. 
—  M.  Armand-Delille  :  «  Pathogénie  des  oedèmes.  » 

Note  :  16  1/2. 

Séances  du  21  juin.  —  M.  Michelean  ;  «  Action  patho¬ 
gène  de  la  lumière.»  Note:  18  1/2.  —  M.  Leclercq: 
«Rechutes  et  récidives . des  maladies  aiguës.»  Note  :  19. 

Ligue  médicale  française.  —  La  ligne  médicale  fran¬ 
çaise  vient  de  tenir  une  réunion  à  laquelle  ont  assisté 
de  nombreux  médecins  et  étudiants  en  médecine. 

L’ordre  du  jour  comportait  l’étude  des  mesures  à 
prendre  pour  enrayer  l’invasion  des  médecins  étrangers. 

L’Assemblée  a  voté  un  ordre  du  jour  comportant  les 
desiderata  suivants  : 

1"  Suppression  des  équivalences  aux  inscriptions  à  la 
I-'aculté  de  médecine  ; 

2“  Modifications  des  conditions  d’admissibilité  des 
étrangers  an  concours  de  l’Internat  de  l’assistance 
publique. 

3“  Attribution  à  une  commission  exclusivement  com¬ 
posée  d’éléments  professoraux  du  droit  de  statuer  sur 


les  instances  formées  par  les  médecins  étrangers  pour 
être  admis  à  exercer  en  France. 

4°  Exclusion  des  médecins  étrangers  de  toutes  fonctions 
médicales  rétribuées  par  l’État,  les  départements,  les 
communes  et  les  concessionnaires  des  services  publics. 

Cet  ordre  du  jour  a  été  adopté  à  l’unanimité. 

M.  Raymond,  sénateur,  a  été  chargé  par  la  Ligue  médica¬ 
le,  et  a  bien  voulu  accepter  de  déposer,  sur  le  bureau 
du  sénat,  un  projet  de  loi  conçu  dans  le  sens  indiqué. 

Buste  du  D*-  Dumontpallier.  —  Mardi  dernier,  une 
cérémonie  au  caractère  tout  à  la  fois  solennel  et  pieux 
réunissait  la  Société  de  psychothérapie,  d'hypnotisme  ci  de 
pŸycholoqie,  sous  la  présidence  du  professeur  Charles 
Richet,  qu’entouraient  les  professeurs  Chauveau  et 
Dastre  (de  l’Institut),  Heunegny  (du  Collège  de  France), 
Daniel  Berthelot,  le  Dr  Lucas  Championnière,  etc. 

Il  s’agissait  d’inaugurer  le  buste  du  Dr  Dumontpallier, 
lequel  maître  fut  glorifié  dans  ses  œuvres  par  le  Dr  J  nies 
Voisin,  président  de  la  Société,  par  le  Dr  Bérillon,  seeré- 
taire  général,  et  par  les  Dr®  Paul  Farez,  vice-président,  et 
Beni-Barde. 

Le  soir  une  très  belle  soirée  réunissait  de  nombreux 
convives,  parmi  lesquels  :  le  fils  et  le  petit-fils  du  Dr  Du- 
montpallier  ;  Hemmerlé,  la  délicate  artiste  qui  a 

eonçu  et  exécuté  la  solide  œuvre  d’art  qu’on  venait  d’inau¬ 
gurer  ;  le  professeur  Beauvisage,  sénateur  ;  le  -Dr  Hal¬ 
lopeau,  de  l’Académie  de  médecine  ;  MM.  Lionel  Dauriac, 
Witry  (de  Metz),  Sydney  (d’Upsal),  Miller  (de  Londres)  ; 
les  Dr®  Farez,  Lombard,  Guclpa,  Foveau  de  Coùrmcllos, 
Maestrati,  Iribarne,  Chevallcreau,  etc. 

De  nombreuses  dames  illustraient  cette  fête  dont  le 
succès  revient  pour  une  très  grande  part  à  une  organi¬ 
satrice  aussi  modeste  qu’avisée,  M"'”  Bérillon. 

Jubilé  littéraire.  —  Le  Dr  Pol  Demade,  né  à  Comines 
en  1863,  est  médecin  depuis  i8go  et  dirige  une  maison  de 
cure  à  Ilaeltert  (Flandre  Orientale). 

Il  débuta  dans  les  lettres  en  1888  dans  le  Drapeau  et 
dans  des  brochures. 

Dans  divers  journaux 
et  notamment  Le  Pa¬ 
triote  dont  il  est  le 
chroniqueur  medical 
(Jean  Suis)  il  déploya 
ses  qualités  d’écrivain, 
de  vulgarisateur. 

Ses  romans  :  Une 
âme  princesse.  Conte  s 
inquiets.  Les  âmes  qui 

saignent,  Boutique: 
d'idées,  L'ombre  étoilée 
témoignent  de  très 
bonnes  qualités  litté¬ 
raires.  11  est  un  des 
écrivains  belges  d’ex¬ 
pression  française  les 
plus  élégants. 

Il  a  vu  ses  œuvres  couronnées  par  des  jurys  littéraires 
et  aujourd’hui  après  25  ans  de  lettres  et  de  luttes  il  est 
estimé  auprès  du  grand  public  par  ses  chroniques  médi¬ 
cales  et  par  le  Jardin  de  la  Santé  qu’il  dirige  et  où  il  sait 
donner  de  bous  conseils  d’hygiène  et  d’alimentation. 

Paris  Médical  salue  le  jubilé  littéraire  du  D'  Pel 
Demade. 

Société  maternelle  «  la  Pouponnière  ».  —  La  société 
maternelle  la  Pouponnière  a  tenu  le  22  juin  à  la  Faculté 
de  médecine  son  assemblée  générale  sous  la  présidence 
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HOTELS  EECOnSIAlIDËS  DES  STATIONS  THERHALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hdtel  Ezoelaior.  —  i”’  ordre,  ha  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Qrand  HOtelon  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  i"  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  Gdibert  frères'  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Établissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire.  . 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
joi  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartuque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptlonneiie.  Jardin. 
Iiumlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  I/>uis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Pare,  de  tout  premier  ordre.  200  cliambres , 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigni.  —  Védrine  frères. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  : —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i®'  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
tliermal. 


Royat. 


Giger’s  Hôtel  Waldhaus.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 

Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  dea  Bains.  —  i®'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aleiti,  Directeur.) 

Hôtel  Majestio.  (Aletii  Directeur.) 


P.  GASTOU  HYGIÈNE  DU  VISAGE 

Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 

I  volunie  in-i6  jésus  de  814  piiges  avec  figures, 
broché .  6  fr. 


fTRAITElVIENT  SYPHILIS 

par  les  injections  Mercurielles  Intra-muaculalres, 
indolores,  de  VIGIER 

Huile  grise  Vigier  6.  40  “/o  (Codex  1908)  Seringue  spéciale 
Barihélémy-Vigier,  slérilisable.  —  H.  au  Calomel  il 
0,05  cgr.  par  oc.  ;  Huile  au  sublimé  à.  0,01  par  cc.  ;  H.  au 
Biiodure  de  Hg,  à  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  1“  au 
Denzoate  de  Hg,  a  0,01  et  0,02  egrs.  par  cc.;  2“  au  Diio- 
dure  de  Hg,  à  0,01  et  0,02  egrs.  par  cc. 

Pharmacie  VIGIER,  12,  boulevard  Bonin-Heuvalle,  PARIS 
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NOUVELLES  (Suüe) 


de  M.  I<ouis  Barthou  président  du  conseil  et  président  de 
l’œuvre,  assisté  de  M"'"'®  la  duchesse  d’Uzès,  Jules  Veil- 
Picard,  présidente  de  l’œuvre,  L».  Barthou,  O.  Saincère, 
Crémieux,  MM.  Mesureur,  le  général  Lacroix,  J  eau  Cruppi, 
Galli,  Dausset,  les  professeurs  Landouzy,  Pinard,  Bar, 
Marfan,  etc.,  etc. 

Les  invités  ont  été  reçus  par  les  comités  et  les  élèves 
de  l’Institut  de  puériculture  revêtues  de  l’uniforme  de 
«l’Union  des  jeunes  filles  de  France».  Cette  fondation  de. 
la  Société  a  pour  but  la  propagation  de  l’hygiène  infantile  ' 
par  des  praticiennes  chargées  de  donner  des  soins  gra¬ 
tuits  dans  les  crèches,  pouponnières,  consultations  de 
nourrissons,  etc. 

Les  rapports  et  les  discours  fort  applaudis  ont  démontré 
les  bienfaits  d’ordre  moral,  sanitaire  et  instructif  que 
réalisent  les  œuvres  de  protection  et  préservation  infan¬ 
tile  groupés  à  l’Institut  de  puériculture  de  Porchefon- 

A  l’issue  de  l’assemblée  M"'«  Gros,  vice-présidente  de 
la  société,  et  M.  Dret,  trésorier  ont  été  nommés  officiers 
de  l’Instruction  publique. 

Conférence  du  Df  A.  Carrcl.  —  Le  22  juin  à  la  Société 
d’horticulture  devant  un  très  brillant  auditoire  le  A. 
Carrel  a  fait  une  très  brillante  conférence. 

Elle  eut  pour  sujet  :  L’iiistorique  d’une  méthode  appe¬ 
lée  à  un  grand  retentissement  en  biologie. 

Après  avoir  débuté  par  les  causes  de  la  cicatrisation 
des  plaies,  le  D^  A.  Carrel  reprit  les  travaux  de  P.  Bert 
qui  avait  montré  que  les  tissus  restaient  vivants  à  l’humi¬ 
dité  par  basse  température. 

Des  expériences  conduites  avec  science  sortirent  les 
greffes  vasculaires. 

Mais  ces  organes  qui  reprenaient  pour  ainsi  dire  une 
nouvelle  vie  au  contact  des  tissus  .sous-jacents,  le  D^  Carrel 


aurait  voulu  les  voir  vivre  d’une  vie  propre,  se  dévelop 
pant  ;  c’est  alors  qu’amplifiant  des  expériences  de  Har- 
risson  qui  faisait  développer  des  tissus  dans  des' solutions 
nutritives  il  parvint  à  faire  vivre  un  cœur  séparé,  des 
intestins,  des  organes  de  toute  nature. 

Le  Dr  A.  Carrel  est  convaincu  qu’il  fera  mieux  au  point 
de  vue  technique,  mais  dès  maintenant  il  tient  à  signaler 
la  méthode  par  lui  élaborée,  assuré  que  telle  que,  elle 
rendra  des  services  au  physiologiste. 

Société  Lagoguey.  —  Dans  une  récente  assemblée 
générale,  a  été  votée  une  augmentation  de  la  cotisation 
mensuelle  portée  à  12  francs  au  lieu  de  10  francs. 

Par  suite  d’une  erreur  decacl  ju,  cette  cotisation, 
notoirement  insuffisante  pour  les  avantages  énormes 
qu’elle  donnait  aux  sociétaires  (3  600  francs  par  an  en 
cas  de  maladie  chronique),  n’avait  pas  permis  d’atteinder 
la  réserve  mathématique  indispensable  pour  assurer 
l'avenir.  Grâce  à  ce  léger  relèvement  et  aux  droits  d’en¬ 
trée  proportionnels  à  l’âge  qui  seront  désormais  exigés, 
la  Société  est  à  même  d’envisager  l’avenir  en  toute 
confiance. 

Nombre  de  sociétaires  au  3  mai,  860  ;  actif  à  la  même 
date,  872  422  fr.  27  ;  recettes  annuelles,  135  015  fr.  04  ; 
indemnités  versées  aux  sociétaires  malades,  815  379  francs. 

La  Société  Lagoguey  donne  10  francs  par  jour  d’in¬ 
demnité  :  maladie  ou  accident,  tant  que  dure  l’incapacité 
d’exercer. 

Cotisations  :  1 2  francs  par  mois,  plus  un  droit  d’entrée 
proportionnel  à  l’âge. 

Conditions  :  exercer  dans  le  département  de  là  Seine  ; 
être  Français  ou  naturalisé  ;  n’avoir  pas  quarante  ans  ; 
subir  un  examen  médical. 

Adresser  les  demandes  au  secrétaire  général,  D''  Tho¬ 
mas,  99,  rue  de  Belleville. 


LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DE  MÉDECIN  DES  HOPITAUX.  - 

Deuxième  épreuve  clinique.  —  Séance 
du  18  juin.  —  MM.  ïrémolières,  Boi- 
din  et  Courcoux,  20. 

Séancedu2i  juin.  —  MM.  Vincent, 
I,ortat-Jacob,  Louste  et  Faure- 
Beaulieu,  20. 

Le  concours  s’est  terminé  par  les 
nominations  suivantes  :  MM.  Cour¬ 
coux,  Boidin,  Lortat-J  acob,  Louste, 
ïrémolières,  Vincent. 

—  Concours  pour  e’adjuvaï  de 
CeamArï.  —  Oral.  —  Séance  du 
18  juin.  —  «Anatomie  descriptive 
du  canal  thoracique  (sans  histologie 
ni  embryologie)».  —  MM.  Clap  et 
Legrand,  17  ;  Caudrelier,  18  ;  Ma- 

Séance  du  20  juin.  —  Épreuve  de 
dissection:  «Le  nerf  lingual».  — - 
MM.  Madier,  16;  Legrand,  17; 
Caudrelier,  17  ;  Clap,  15. 

Le  concours  se  termine  par  la 
nomination  de  MM.  Madier  et 

Concours  d'agrégation  d’ophtal¬ 
mologie.  —  Un  concours  s’ouvrira 
à  Paris,  le  3  novembre  1913,  pour 


une  place  d’agrégé  (section  d’ophtal¬ 
mologie)  près  de  la  faculté  de  mé¬ 
decine  de  Bordeaux. 

vSont  seuls  admis  à  prendre  part 
à  ce  concours,  les  candidats  inscrits 
eu  vue  de  concours  du  5  mai  1913. 

Concours  de  l’assistance  médicale 
à  domicile.  — •  Epreuve  clinique,  — 
Séance  du  17  juin.  —  MM.  Fiiiet, 

11  -f  8  =  19  ;  Pillot,  13  -)-  7  =  20  ; 
Gontier,  ii  -f  7  =  18. 

Séance  du  21  juin.  —  MM.  Du- 
claud.  Il  -f  7  =  18  ;  Chazal, 

13  -f  6  =  19  ;  Boiviu,  17  7  =  24. 

Séance  du  23  juin.  —  M.  Tribes, 

12  +  7  =  19- 

Facultés  de  médecine.  —  Lyon.  — 
M.  Neveu-Lemaire,  agrégé,  est  main¬ 
tenu  en  exercice  pour  une  période  de 
trois  ans,  à  partir  du  i''''  novembre 

191.I. 

Le  conseil  de  la  Faculté  a,  dans 
sa  séance  du  20  juin,  proposé  à 
M.  le  Ministre  de  l’Instruction  pu¬ 
blique  la  nomination  de  M.  Etienue 
Martin,  agrégé,  comme  professeur 
de  médecine  légale  en  remplacement 
de  M.  Lacassagne,  admis  à  la  re- 


Écoles  de  médecine.  —  POITIERS. 

-  -  M.  Guitteau,  chargé  des  fonctions 
de  chef  des  travaux  de  physique  et 
de  chimie,  est  chargé,  en  outre, 
pour  l’année  scolaire  1913-1914,  du 
service  de  la  suppléance  des  chaires 
de  physique  et  de  chimie. 

M.  Ravarit,  docteur  en  médecine, 
est  chargé,  pour  l’année  scolaire  1913 
1914,  des  fonctions  de  chef  des  tra¬ 
vaux  d’anatomie  pathologique. 

M.  Barusby,  docteur  en  médecine, 
suppléant  des  chaires  d’anatomie 
et  de  physiologie,  est  prorogé,  pour 
trois  ans,  à  dater  du  13  février  1914, 
dans  lesdites  fonctions. 

M.  Berland,  chef  des  travaux  d’a¬ 
natomie  et  d’iiistologie,  est  prorogé 
dans  ses  fonctions  pour  un  an,  à  par¬ 
tir  du  20  octobre  191.L 

École  supérieure  de  pharmacie  de 
Nancy.  •—  M.  Bruntz,  professeur  de 
matière  médicale,  est  nommé  direc¬ 
teur,  pour  trois  ans,  à  dater  du 
i«r  juin  1913. 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  Le 

D''  Laurence,  gendre  du  D^  Fies- 
siiiger,  est  nommé  chirurgien  adjoint 
de  l’hôpital  Saint- J  oseph. 
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NOUVELLES  -  PUBLICATIONS 


AIMÉ  (F.)  etBOBEAU  (G.)-  — Guide  de  l’étudiant  en  médecine 
aux  travaux  piatiaues  d’histologie.  Préface  du  Prof.  Prenant. 

I  vol .  in- 1 8  de  1 72  p. ,  avec  photomicrograpliics _  4  fr. 

APERT  (E.).  —  Hygiène  de  l’Enfance.  i  vol.  iii-i6  carré 

de  416  pages  avec  81  figures .  6  fr. 

ARROU,  PREDET  et  DESMARETS.  —  Maladies  du  Cou.  i  vol. 
gr.  ln-8  de  166  pages  avec  figures  (Nouveau  Traité  de  Chi- 

riicgfi:).  Br.  4  fr.  ;  cart .  5  fr.  50 

AXTVRAy  (M.)  et  MOBCHET.  —  Maladies  chirurgicales  du 
Rachis  et  de  la  Moelle,  i  vol.  gr.  in-8  de  528  p.,  avec 
211  figures  (Nouveau  Traité  de  Chirurgie).  Br.  12  fr.  ; 

cart .  13  fr.  50 

BERNARD  (L.).  —  Le  Pneumothorax  artificiel  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  tuberculo.se.  i  vol.  in-i6  de  g6  pages.  (Act. 

médicales) .  i  fr.  50 

BLECHMANN  (G.).  —  Les  Épanchements  du  Péricarde.  lA 
ponction  épigastrique  de  Marfan.  i  vol.  gr.  in-8  de  350  p. 

avec  figures .  8  fr. 

BONNEFOY  (E.).  —  Traitement  des  Maladies  du  Cœur  par  les 
courants  de  haute  fréquence,  i  vol.  petit  in-8  de  53  pa¬ 
ges .  I  fr.  50 

BRUNEAU  de  LABORIE.  —  Élémtnts  d’Électricité  médicale 
enseignés  aux  éléves-infirinières.  i.  vol.  in-i8  de  94  p.  avec 

51  figures . .  2  fr. 

CARTIER  (F.).  —  Précis  de  Thérapeutique  des  Voies  respira¬ 
toires.  I  vol.  I11-8  de  200  pages .  5  fr. 

Congrès  International  de  l’Éducation  physique.  Paris,  17- 
20  Mars  1913. 

I.  Rapports.  I  vol.  gr.  iu-8  de  450  pages .  6  fr. 

II.  Résumé  des  Rapports.  I  vol.  gr.  in-8  de  206  p.  .  2  fr. 

COURTOIS-SUFFIT.  —  Hygiène  de  l’Industrie  des  poudres  et 

des  explosifs,  i  vol.  in-8  de  120  pages .  3  fr. 

CRÉMIEU.  —  Radiothérapie  des  Maladies  du  sang  et  du 
système  lymphatique.  I  vol.  in-i6  (.dcl.  iifétf.).  Cart.  i  fr.  50 
DAUSSET.  — L’Air  chaud  et  le  Froid  eu  thérapeutique,  i  vol. 

iii-i6de96p.,cart.  (/Ici.  Afi,ïf.) .  i  fr.  50 
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Hôpitaux  de  Lyon.  —  Un  con¬ 
cours  pour  l'internat  des  hôpitaux 
de  Lyon  aura  Heu  le  15  septembre 
à  l’Hôtel-Dieu.  Le  registre  d'inscrip¬ 
tion  sera  elos  le  30  août  au  heures 
du  matin. 

Un  concours  pour  l’externat  des 
hôpitaux  de  Lyon  aura  lieu  le 
29  septembre  à  l’IIôtel-Uieu.  Le 
Le  registre  d’inscription  sera  clos 
le  13  septembre  à  ii  heures  du 

Hôpitaux  de  Lille.  —  Le  jury  du 
concours  de  l’externat  des  hôpi¬ 
taux  de  Lille  qui  s’ouvre  le  30  juin 
à  l’hôpital  de  la  Charité  est  ainsi 
composé  :  M.  Combeniale,  prési¬ 
dent,  MM.  Bédart,  Breton,  Van- 
verts,  Druchert,  Carrière. 

Deux  concours  seront  ouverts  le 
iS  juillet  pour  l’obtention  des  deux 
pri.x  (médecine  et  chirurgie)  de 
l’association  des  internes  des  hôpi- 
tau.x  de  Lille. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  I,e  pro¬ 
chain  concours  d’externat  en  méde¬ 
cine  des  hôpitaux  de  Marseille  aura 
lieu  le  27  octobre. 

Hospice  d’Allauch.  • —  Le  25  mai, 
a  été  inauguré  en  grande  pompe 
en  présence  du  ministre  de  l’Agri¬ 
culture,  le  nouvel  hôpital-hospice 
d’Allauch.  On  a  procédé  en  même 
temps  à  l’inauguration  du  buste  du 
D'  Chepillon,  ancien  maîti'e  d’Al¬ 
lauch  et  député  des  Bouches-du- 
Rhône. 

Hospice  de  Marignane.  —  Une 
adjudication  pour  les  travaux  de 
reconstruction  de  l’hospice  de  Mari¬ 
gnane  aura  lieu,  à  Marseille,  à  la 
préfecture  le  mercredi  2  juillet,  à 
3  heures  de  l’après-midi.  Le  montant 
de  ces  travaux  s’élève  à  20  000  fr.  ; 
le  cautionnement  est  fixé  au  1/20“ 
du  montant  des  travaux,  soit  mille 
francs. 

Prix  Bouchard.  —  Le  1"  Bou¬ 
chard,  président  de  l’Association 
française  pour  l’étudedu  cancer,  amis 
à  la  disposition  de  cette  As.socia- 
tioii  une  somme  de  einq  mille  francs, 
destinée  à  récompenser  les  auteurs 
des  meilleurs  travaux  relatifs  à  la 
pathogénie  du  cancer. 

Conformément  à  la  volonté  du 
donateur,  le  prix  sera  décerné  à  la 
fin  de  l’année  1915. 

RÉGLEMENT  DU  PRIX  BOUCHARU. 
—  Article  premier.  —  1  Seuls 
pourront  être  récompensés  les  tra¬ 
vaux  relatifs  à  la  Pathogéuie  du 
cancer  qui  auront  été  présentés  aux 
séances  de  l’Association  française 
pour  l’étude  du  cancer  du  15  février 
1913  à  la  fin  de  Juillet  1915  et  insérés 
dans  les  bulletins  de  ces  séances. 


VÏE  MÉDICALE  (Suite) 


Art.  2.  —  L’Association  nommera 
dans  sa  séanee  de  juillet  1915  une 
commission  de  cinq  membres,  dite 
commission  du  prix  Bouchard,  à 
laquelle  pourront  s’adjoindre  le 
président  et  le  seerétaire  général. 

.1  rt.  J.  —  La  eommission  présen¬ 
tera  à  la  séance  de  novembre  1915, 
en  comité  secret,  un  rajiport  sur  les 
travaux  relatifs  à  la  pathogéuie  du 
cancer  remplissant  les  conditions  ci- 
dessus  -énoncées  et  fera  les  proposi¬ 
tions  pour  l’attribution  du  prix. 
Dans  le  cas  où  aucun  do  ces  travaux 
ne  serait  jugé  digne  de  recevoir  ce 
prix,  l’atti-ibutiou  de  celui-ci  serait 
renvoyée  à  l’année  suivante. 

-■irt.  4.  —  Après  la  lecture  du 
rapport,  les  membres  titulaires  vote¬ 
ront  au  scrutin  secret  sur  les  con¬ 
clusions  de  la  commission.  Lu  cas  de 
désaccord  entre  l’Association  et  la 
commission,  le  rajrport  serait  ren¬ 
voyé  à  celle-ci,  augmentée  de  deux 
nouveaux  membres  n’ayant  que 
voix  consultative. La  commission  pré¬ 
senterait  à  la  séance  de  décembre 
un  nouveau  rapport  sur  les  conclu¬ 
sions  duquel  l’Association  voterait 
au  scrutin  secret. 

Si  le  désaccord  persistait  entre  la 
Commission  et  l’Association,  l’attri¬ 
bution  du  prix  serait  renvoyée 
à  la  fin  de  l’année  1916.  Les  travaux 
présentés  à  l’Association  et  publiés 
dans  les  bulletins  avant  cette  date 
seraient  admis  à  concourir,  et  ren¬ 
voyés  à  la  même  commission. 

A  rt.  5.  —  Le  prix  ne  pourra  être 
décerné  à  un  membre  de  la  commis- 

Art.  6.  —  Le  prix  pourra  être 

Voyages  d’études  médicales.  —  Du 
6  au  10  juillet  prochain  aura  lieu 
sur  l’initiative  de  l’administration 
de  Vernet-les-Bainsun  voyage  d’étu¬ 
des  médicales  à  cette  station,  voyage 
auquel  sont  convoqués  un  certain 
nombre  de  personnalités  du  corps 
médical. 

Ce  voyage  d’études  auquel  sont 
également  conviées  un  certain  nom¬ 
bre  de  dames  sera  complété  par 
quelques  excursions  intéressantes 
dans  les  l’yréuées  françaises  et 
espagnoles,  et  notamment  à  Pui- 
gierda  et  à  l’Abbaye  de  Saint- 
Martin-du-Canigou. 

Orchestre  médical  de  Bordeaux. 
—  Un  orchestre  de  34  médecins  musi¬ 
ciens  vient  de  se  constituer.  Nous 
avons  déjà  un  orchestre  médical  à 
Paris  qui  s’est  fait  entendre  à  plu¬ 
sieurs  reprises.  A  quand  les  orchestres 
médicaux  de  Lyon,  Nancy,  Lille, 
Montpellier,  Toulouse,  etc.  ? 


Banquet  en  l'honneur  du  Professeur 
Moure.  —  Les  élèves  et  anciens  élèves 
du  Pr  Moure  ont  fêté  la  nomination 
du  pr  Jloure  au  titulariat.  A  l'issue 
de  la  réunion,  fut  fondée  l’association 
des  anciens  élèves  de  la  clinique  oto- 
rhino-laryngologique  de  Bordeaux. 

M.  Moure  en  est  le  président 
d’honneur,  M.  Brindcl,  le  président, 
M.  Gézes  le  secrétaire  général, 
M.  René-Celles  le  secrétaire  et 
et  M.  Junca,  le  trésorier. 

Mariages.  —  M.  le  Dr  Gabriel 
Doury,  ancien  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  l’aris,  fils  du  Dr  Doury, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
et  Mlle  Marie-Louise  Romouil.  — 
M.  le  Dr  Georges  Mangin-Bocquet 
et  lIMe  Léontine  Rosette.  —  M  le 
Dr  l’aul  Duplessis  de  Pouzilhac  et 
Mlle  Louise  Pallot.  —  JL  Gaston 
Bonnal,  étudiant  en  médecine  à 
Marseille,  et  Jllle  Jlarie  Gazan.  — 
JI.  Daniel  Routier,  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris,  fils  du  chirurgien  de 
l’hôpital  Necker,  et  Jllle  Duguet, 
fille  du  membre  de  l’Académie  de 
médecine.  —  JI.  le  Dr  Fauverghe 
(de  Roubaix)  et  Jllle  Flore  Petit. 

JI.  le  Dr  Romain  Périer,  ancien 
interne  des  hôpitaux  de  Paris,  beau- 
frére  du  Dr  Fayollat,  médecin-major 
de  U'  classe,  et  Jllle  Charlotte  Jlottet. 
Le  mariage  a  été  célébré  le  10  juin  à 
Grenoble.  —  JI.  le  Dr  Gaston  Poyet, 
assistant  d’oto  rhino-laryngologie  à 
l’hôpital  de  la  Pitié,  fils  du 
Dr  O.  Poyet,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  et  Mlle  Denise  Lemoine. 
Le  mariage  a  lieu  le  30  juin  à  l’église 
Saintc-Clotilde.  —  JI.  le  Dr  François 
Jlalèguc  et  Jllle  Geneviève  Haller 
fille  du  professeur  à  la  Sorbonne, 
membre  de  l’Institut,  commandeur 
de  la  Légion  d’honneur. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  César  Colouna 
d’Istria  (de  Jlarseille).  —  JI.  Achard 
père  du  Dr  '  Jlaurice  Achard  (de 
Jlarseille).  ~  Le  Dr  Félix  Imbault 
(de  Sandillon).  JI.  le  Dr  Félix  lui- 
bault,  victime  de  son  dévouement 
à  ses  malades,  était  un  jeune 
médecin  d’avenir,  formé  à  la  bonne 
école.  Par  sa  science,  par  sa  bien¬ 
veillance,  par  ses  idées  morales  très 
élevées,  il  s’était  acquis  une  vraie 
réputation.  S’oubliant  lui-même  et 
atteint  d’un  mal  dont  il  avait  pris 
le  germe  en  soignant  des  diphté¬ 
riques,  il  épuisa  ses  forces  en  e.xcr- 
çant  jusqu’au  bout  sa  profession. 

Tous  ses  confrères  d’Orléans  et  des 
environs  ont  tenu  à  assister  à  ses 
obsèques,  apportant  leurs  témoi¬ 
gnages  de  sympathie  à  sa  veuve  et 
à  scs  quatre  enfants  dont  l’aîné 
n’a  pas  huit  ans. 
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Service  de  la  Clinique  médicale 
de  l’Hâtel-Dieu.  —  Professeur  :  M. 

Gilbert.  —  Programme  du  cours 
du  30  Juin  au  5  Juillet. 

Lundi  30,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Lippmann  :  Sémiologie  des  veines. 

—  De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De  ii  h. 
1/2  à  II  h.  3/4  :  Dr  Chabrol  :  Présen¬ 
tation  des  pièces  et  des  coupes  de  la 
semaine  précédente. 

Uarül  /•r,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  M.  Villaret  :  Contractures.  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4:  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  — De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  D'  Durey  :  Kinésithéra¬ 
pie  dans  les  affections  des  voies  di¬ 
gestives  et  respiratoires. 

mercredi  2,  de  9  h.  à  9  h.  i  /2  :  D' Paul 
Descomps  :  Traitement  des  œdèmes. 

—  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  :  Visite  de 


COURS 

M.  le  Professeur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  : 
M.  le  professeur  Gilbert  :  Présenta¬ 
tion  de  malades. 

Jeudi  3,  9  heures.  Consultation 
externe.  —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/4. 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 
—  Il  h.  1/4  àii  h.  3/4.  M.  le  Dr  Gri- 
vot  :  Abcès  des  amygdales.  Phleg¬ 
mon  du  pharynx.  . 

Vendredi  4,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Herscher  :  Séméiologie  physique 
du  poumon  ;  auscultation  —  De 

9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  n  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  Dr  Chabrol  :  Résistance 
globulaire  et  hémolysines. 

Samedi  5,  de  9  h.  à  9  h.  1/2  ; 
Dr  Jomier  :  Examen  fonctionnel  du 
foie  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 

10  h.  1/2  :  Clinique  de  M.  le  profes¬ 


seur  Gilbeit  :  Un  cas  de  leucémie 
mvélogène,  par  le  D'  Ratheiy,  profes¬ 
seur  agrégé. 

Hôpital  de  la  Charité.  —  Cours 
DE  VACANCES.  —  M.  le  Dr  Mauclaire, 
agrégé,  commencera  le  mardi  24  juin, 
à  neuf  heures  et  demie,  amphithéâ¬ 
tre  Roger,  une  série  de  dix  leçons 
sur  des  sujets  d’actualité  chirurgi¬ 
cale  et  il  les  continuera  les  jeudis, 
samedis  et  mardis  suivants  à  la  même 

Visite  dans  les  salles  à  neuf  heures. 
Consultation  pour  les  maladies  des 
os  et  des  articulations  les  lundis  et 
vendredis  à  neuf  heures  et  demie, 
salle  Roger.  Consultation  de  gyné¬ 
cologie  les  mercredis  et  samedis  à 
neuf  heures  et  demie,  salle  T.-E. 
Petit.  Opérations  tous  les  jours  a  dix 
heures  et  demie. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


29  Juin.  —  Des  dimanches  du 
praticien:  Visite  du  collège  d’athlètes 
de  Reims. 

30  Juin.  — A  4  h.  1/2  à  l’hôpital 
Saint-Antoine,  ouverture  du  cours 
de  perfectionnement.  Des  médica¬ 
tions  nouvelles  basées  sur  les  recher¬ 
ches  modernes  de  pathogénie  et  de 
physiologie  pathologique. 

30  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  des  candidats  aux 
Écoles  annexes  de  médecine  navale 
et  à  l’École  principale  du  service 
de  santé  de  la  manne  à  Bordeaux 
(s’adresser  au  ministère  de  la  marine, 
service  central  de  santé). 

30  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinic|ne 
chirurgicale  à  la  faculté  de  médecine 
de  Montpellier, 

30  Juin.  —  Dernier  délai  pour  le 
dépôt  au  ministère  de  la  marine  (ser¬ 
vice  de  santé)  des  mémoires  des 
médecins  de  la  marine  désirant 
concourir  pour  le  prix  Poullioy. 


30  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
buit  emplois  d’élève  en  pharmacie  du 
service  de  santé  militaire  (s’adresser 
au  ministère  de  la  guerre.  Direction 
du  service  de  santé,  i^r  bureau). 

/“  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  huit 
places  d’internes  en  médecine  et 
en  ehirurgie  à  la  maison  départemen¬ 
tale  de  Nanterre. 

/»'■  Juillet.  —  A  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  clôture  du  registre 
de  consignation  pour  la  thèse  de 
doctorat  en  inédeeine. 

/  Juillet.  —  0  U verture  du  concours 

Sour  une  place  de  directeur-adjoint 
U  service  d’oto-rhino-laryngologie 
de  l’hôpital  des  Enfants  à  Bor¬ 
deaux. 

5  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  a  l’École  de  médecine  de^Tours 
(s’inscrire  au  secrétariat  de  l’École). 


7  Juillet.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  médecin 
à  l’hôpital  Saint-Douis,  à  Boulogne- 
sur-Mer. 

7  Juillet.  —  Devant  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  de  pathologie  et  de 
clinique  médicales  à  l'École  dp 
médecine  de  Nantes. 

7  Juillet.  —  Devant  l’École  supé¬ 
rieure  de  pharmacie  de  Paris  ouver¬ 
ture  du  concours  ijoiir  un  emploi  de 
suppléant  de  chimie  à  l’École  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Nantes. 

7  Juillet.  —  A  l’École  pratique  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris  au 
laboratoire  d’anatomie  pathologi¬ 
que,  ouverture  du  cours  pratique 
sur  <>  Des  méthodes  de  diagnostic 
biologique  appliquées  à  la  clinique». 

9  Juillet.  —  Ouverture  .du 
concours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  à  l’École  de 
médecine  de  Tours. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  2  juillet,  h  une  heure.  —  M.  K0UPI.IANSKV  : 
De  chancre  syphilitique  de  la  conjonctivite  palpébrale. 
MM.  Gaucher,  Roger,  Detulle,  Gougerot).  —  M.  JEAN- 
NEST  :  Réactions  abdominales  au  cours  des  pneumo- 
coccies  (MM.  Roger,  Gaucher,  Detulle,  Gougerot).  — 
Mlle  Papagenik  :  Contribution  à  l’étude  de  la  pathogénie 
et  du  traitement  de  la  migraine  ophtalmique  (migraine 
ophtalmique  thyroïdienne)  (MM.  Roger,  Gaucher, 
Detulle,  Gougerot).  —  M.  ViNlï  ;  De  l’inégalité  des  pouls 
radiaux  dans  les  aortiques  chroniques  syphilitiques 
(MM.  Detulle,  Gaucher,  Roger,  Gougerot). 

Jeudi  3  juillet  à  une  heure.  —  ]\D  '  Guetro'i'.  Da 
finalité  dans  la  physiologie  de  Gallien  (MM.  Richet, 
Chantemesse,  Chauffard,  Danglois).  — M.  Parthenay  : 
Considérations  sur  une  épidémie  de  béribéri  nautique 
(MM.  Richet,  Chantemesse,  Chauffard,  Danglois).  — 
M.  Brodin  :  Des  variations  de  l’azote  résiduel  du  sérum 
sanguin.  Deur  importance  comme  signe  d’insuffisance 
hépaticjue  (MM.  Chauffard,  Ch.  Richet,  Chantemesse, 
Danglois).  —  M.  BobilliER  :  Da  dysenterie  amibienne 
du  tout  petit  enfant,_  avec  un  résumé  de  l’état  actuel 
de  la  question  des  amibes  et  du  traitement  par  Téinétiue 
(MM.  Chauffard,  Ch.  Richet,  Clwntemesse,  Danglois).  — 


DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

M.  Boubouk-Baciii  :  Contribution  à  l’étude  des  tempé¬ 
ratures  axillaire  et  rectale  dans  la  méningite  tubercu¬ 
leuse  (dissociation  des  températures)  (MM.  Hutincl, 
Gilbert,  Carnot,  Nobécourt).  — M.  Ernoui,:  Contribution 
à  l’étude  de  Tœdème  aigu  primitif  du  larynx  chez  l’enfant 
(MM.  Hutinel,  Gilbert,  Carnot,  Nobécourt.)  —  M.  Mora  : 
Pancréatectomies  chez  les  jeunes  chiens.  Deur  influence 
sur  le  développement  et  sur  la  glycolyse  ;  (MM.  Hutincl, 
Gilbert,  Carnot,  Nobécourt).  —  M.  CAVAir,i.ES  :  Dyspnée 
et  mort  rapide  chez  les  artérioscléreux.  Rapports  de 
ces  accidents  avec  le  régime  alimentaire  (MM.  Gilbert, 
Hutinel,  Carnot,  Nobécourt).  —  M.  Girard  D’aéro- 
,  thermothérapie  en  gynécologie  (MM.  Pozzi,  Dejars, 
Okinczyc,  Anselme  Schwartz).  —  M.  P0EI.EÏ  :  Contri¬ 
bution  à  l’étude  du  cancer  primitif  de  l’ampoule  de  Vater 
(MM.  Dejars,  Pozzi,  Okinczyc,  Anselme  Schwartz).  — 
M.  Arrighi  ;  Contribution  à  l’étude  des  luxations  trau¬ 
matiques  du  genou  en  dehors  (MM.  Dejars,  Pozzi, 
Okinczyc,  Anselme  Schwartz).  —  M.  JACQUIER  :  Tabes 
et  paralysie  faciale  (MM.  Thoinot,  Gilb.  Ballet,  Bal- 
thazard,  Castaigne).  —  M.  BréGER  :  Ictus  amnésique 
au  cours  de  la  paralysie  générale  (MM.  Gilb.  Ballet, 
Thoinot,  Balthazard,  Castaigne). 


THÈSES  DES  FACULTÉS  DE  PROVINCE 

Lyon.  —  26juin.M.  GATfc.Dymphogranulomatoseiiigui-  gaud  :  A  propos  du  traitement  actuel  de  l’appendicite, 
nale  subaiguë  à  foyers  purulents  intraganglionnaires(d’ori-  Bordeaux.  —  25  juin.  M.  Forgues.  Contribution  à 

gine  génitale  probable,  peut-être  vénérienne).  —  M.  Rl-  l’étude  des  exoascées  pathogènes. 


—  188  — 


5  Juillet  1913 

. 97 

particultere- 


1912>1913.  —  N”  31  SOMMAIRE 

P.  Lereboullet  et  J.  Heitz.  —  Les  maladies  du  cœiir  et  des  vaisseaux  en  igiS  [Revue  annuelle).. 

J.  Teissier.  —  Sur  quelques  points  de  l'histoire  anatomo-clinique  de  l’aortite  abdominale,  et  plu 

ment  sur  la  valeur  sémiotique  du  signe  de  la  pédieuse . .  ,  los 

Ernest  Barié. —  L’artérite  rhumatismale . . . . .  114 

H.  Weiss.  —  Le  traitement  des  plaies  des  grosses  artères  et  plus  spécialement  de  celles  qui  sont  produites  par 

les  balles  de  petit  calibre . . .  1 19 

H.  Vaquez  et  Ch.  Laubry.  —  Le  régiirie  diététique  des  afléctions  cardio-vasculaires .  12b 

JosuÉ.  — ^éméiologievsphygmomanoinétrique  ;  coefficients  cardio-artériels .  i3i 

Sociétés  savantes.  —  Société  médicale  aes  hôpitaux.  —  Société  de  biologie .  i36 

Libres  propos  :  Germes.  Graines  de  Soja,  par  le  D'  Milian .  111 

Chronique  médico-artistique  :  Le  salon  dï  la  Nationale,  par  le  D»  Henri  Roché . . .  111  à  XV 

Médecine  et  poésie  :  Vieilles  maisons  par  le  D'  Gillet .  XV 

Les  plaquettes  médicales  :  Henri  Hucnard,  parle  D'  Piatot . 

La  médecine  dans  la  littérature  :  A  propos  de  Molière,  par  le  D''  Blandkau . 

Variétés  :  La  peur  de  rougir,  par  le  D'  Julien  Roshem .  XXI  à 

La  médecine  au  théâtre  :  Pour  l'usage...  «  internes»,  par  Jean  Vigéres .  XXVll  à 

Curiosités  :  Le  pressentiment  de  la  mort,  par  le  D»  Lehmann .  XXIX  à 

La  médecine  au  Palais  :  Le  voisinage  des  cliniques,  par  Adrien  Peytel .  XXX VI 

Silhoueltes  médicales  ;  Le  concours  de  l’agrégation,  par  K..  Wagner .  XLl 

Les  leçons  d’anatomie  :  Leçon  d’anatomie  de  Frédéric  Ruysch,  par  Adrien  Backer .  XLl  11 

La  médecine  dans  fart  :  La  jeune  malade,  par  Van  Mieris .  XLV 

Diététique.  —  Formules  thérapeutiques .  XLVll 

Revue  de  la  Presse  française  et  étrangère . . . .  XLIX  et  L1 

LVll 
LIX 
LXVll 
LXXl 
LXXV 


XVll 

XIX 

XXVll 

XXIX 

XXXV 


Revue  des  sociétés  mensuelles . 

.  LV  et 

Nouvelles . 

La  vie  médicale . . . . 

.  LX’l  à 

.  LXlXà 

Cours.  —  Memento  de  la  quinçair. 
Thérapeutique  pratique . 

\e.  —  Thèses  de  la  Faculté  de  viédccine  de  Paris . 

.  LXXllI  et 

CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

— .  être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  riODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'intolérance  ni  d'Accidents  d'/odlsme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/®'  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs;  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


s  respiratoires 
;  —  syphilis  ;  —  maladies 


Janvier _  —  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic. 

Février. ...  —  Maladies  des  voies  respiratoires  ;  —  tuber- 

Mars .  —  Dermaio'ogie  , 

vénériennes. 

Avril .  —  Maladies  de  la  nutrition  :  Eaux  minérales, 

climatothérapie  ;  —  diététique. 

Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 

Juin . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 


Juillet . —  Maladies  du  co 

Août . —  Bactériologie  ; 

tieuses. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du  larynx; 
—  des  yeux  ;  —  des  dents. 

Octobre _  —  Maladies  nerveuses  et  mentales  ;  —  méde- 

Novembre  .  —  Thérapeutique. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jito.mirsky.  — ;  S’adresser  au 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l’édition  Russe.  (Prix  de  l'Aboniioment  :  15  fr  ) 


G 


NÉVROSTHÉNINE  FREYSSIN6E 


Oouitea  de  Olyeéropboapbaiee  de  Soude,  Poiasee  et  Magnésie,  éléments  . 
principaux  des  tissus  nerveux  (Hoppe-SeylerJ.  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas.  1 
No  contient  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  comple-g'»  3'-  Rue  Abat,  6,  PARIS ^ 

I  Académie  de  Médecine  de  Parla. 


DIGITALINE 


cristf® 


GRANULES  ROSES 

au  1/10-  de  mllllgr.  | 
AMPOULES  au  1/4  de  miUtffr.  | 

AMPOULES  au  l/iO«dB  mr 

49i  Boni.  Port-Rorml,  Paris.  | 


NATIVELLE 


supplémi 


■TERNOSE 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

I.  .PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  ces  prîmes)  : 
i»  Un  coffret  de  produits  Innnxa  (i  'flacon  lait,  i  tube  ,  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime.  Joindre  la  somme  de  2  fr,  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3»  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C“>,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat'de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris.  . 
5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris.  . 
6°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudkay,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  5  suFOUX,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris-  en  France). 

8"  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerls  par  la  maison 
■Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9®  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  àcoudre  et  remise  de  lop. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 
10°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
i  Normale,  iQ,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page).  • 

I  1 1®  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12®  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
'  Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  27  primes)  :  ’ 
I®  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Oobaln  bleu  de  Sèvres,  ofl'ert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 
avenue'de  Villiers,  à  Paris. 

2®  Stylographes  ofl'erts  parleLaitLepelletier  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désiritoxicant  du  tabac 
;  et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 

■  à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20.;^rfl«cs,  prime  ofl'erte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  'Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7®  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  .pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufacturing  G®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 

'  joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  oflTerts  par  la  maison  Ch.  'Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

:  9®  Troilsses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage'  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des' aiguilles  Pfavaz  et  une  aiguillé  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procérfe  ôrere/é), offert  par  laSociÉTÉ  i^LECTRO-lNDUSTRiELLE(»ia  won  A/af/iieu),!  i3,Bd.St-Germain,àParis. 
12®  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 
i3®  Nécessaires  pour  l'hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boite  de  pâte  denti¬ 
frice,  et.  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par.  M.' Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 
i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  tladlng  (au  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le.  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'°,  Appareils  de 
19®  Bons  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achat  de  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 
20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  ofl'erte  par  là  C'*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21®  Bon  pour  une  Journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  'Tunis  à  Korbous  et 
23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  olTert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 
24°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie.au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  In  somme  de3fr.  5o,.plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 
25»  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  ofl'ert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  p'féndre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caqùtchouc  vulcanisé.  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27®  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maisop  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28®  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Mauquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 
29®  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27.  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les,  médecins  seulement). 
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LIBRES  PROPOS 


GERMES  DE  SOJA 

Les  médecins  sont  des  gourmands.  Chacun  sait 
cel^.  On  les  rencontre  dans  les  restaurants  les 
mieux  achalandés  et  ils  y  suivent  des  régimes  bien 
distants  de'  leurs  ordonnances.  Chez  eux.  on  fait 
d’excellents  festins  où  la  truffe  et  le  champagne 
abondent.  Ils  sont  friands  d’entremets,  de  plats  su¬ 
crés,  de  fin  café  et  toujours  à  la  recherche  des  nou¬ 
veautés  capables  de  faire  couler  la  salive. 

Ils  ne  peuvent  pourtant  pas  se  procurer  le  même 
total  de  jouissances  que  les  professionnels  du  goût. 
La  généralité  des  médecins  déteste  toute  mie  caté¬ 
gorie  de  mets,  que  les  autres  apprécient  pourtant, 
lien estainsides  viscères  des  animaux,  capables  de  leur 
rappeler  ceux  de  l’honune  et  les  odorantes  autopsies 
qui  les  leur  fournissent  :  foie  de  veau  mou,  cervelles 
rappelant  la  substance  déliquescente  du  ramollisse¬ 
ment  cérébral,  rognons  sentant  l’urine  à  moms 
qu’une  cuisinière  diligente  ne  les  ait  ébouillantés 
avant  cuisson,  et  même  testicules  de  coq  évoquant 
ces  bourses  flaccides  où  pend  le  varicocèle.  Le  gigot 
lui-même,  avec  son  ganglion  central,  n’est  pas  non 
plus  sans  écœurer  quelquefois  avec  .ses  apparences 
d’adénopathie  caséeuse.  Les  odeurs  du  gibier  faisandé 
rappellent  trop  les  taches  vertes  des  ventres  de 
cadavres  dans  les  journées  d’été  tandis  que  l’aniateur 
de  bécasse  ne  s’embarrasse  pas  d’aussi  vains  scrupules. 

Or,  voici  qu’il  m’arrive  un  niatin,  par  le  facteur, 
mi  superbe  j^rospectus  :  le  Soja,  un  légiune  nouveau 
importé  de  Chine. 

Le  Soja  n’est  pas  une  plante  nouvelle,  puisciu’ellc  est 


employée  en  Chine  et  dans  tout  l'Kxtrême-Orient  depuis  plu¬ 
sieurs  milliers  d'années  ;  mais  pour  nous,  c’est  une  légumineuse 
nouvelle  puisqu’elle  n’a  été  importée  en  l'rance  (lue  récem¬ 
ment.  Les  produits  <iu’on  en  tire  sont  nombreux  autant  que 
précieux,  mais  nous  ne  voulons  nous  occuper  ici  que  des  germes 
de  Soja,  qui  constituent  un  légume  délicieux,  une  salade  excel- 


Kmployés  comme  salade,  ils  se  traitent  comme  toutes  les 
salades,  sauf  qu’il  faut  les  faire  blanchir  au  préalable. 

Comme  hors-d’œuvre,  on  peut  les  assaisonner  à  l’avance, 
tels  les  concombres,  afin  de  les  confire  légèrement.  On  peut 
même  les  combiner  avec  de  la  tomate  fraîche. 

Comme  légume,  ils  sont  un  accompagnement  excellent  des 
rôtis,  et  se  préparent  vite  et  facilement. 

■Voilà  de.s  offres  alléchantes.  Ce  doit  être  bien  bon 
des  gennes  de  Soja  !  Vite,  cuisinière,  allez  chercher 
des  gennes  de  Soja  et  faites-nous  pour  ce  soir  une 
bonne  salade  bien  copieuse  et  bien  assaisonnée. 

On  apporte  le  saladier  bien  blanc,  aux  flancs  re¬ 
bondis  qui  recèlent  le  mets  chinois.  Le  voici  sur  la 
table.  L’odeur  du  cerfeuil  chatouille  agréablement 
les  narines.  Ce  doit  être  exquis  cette  plante  nou¬ 
velle..  .  Mais  que  voyons-nous  ?  Frottons-nous  les  yeux. 
Ou’est-ce  que  tous  ces  corps  blancs,  allongés  et  ronds 
comme  des  plumes  d’oie,  effilés  aux  extrémités?  Cela 
ne  va-t-il  pas  bouger  ?  Où  avons-nous  vu  cela, 
sinon  après  la  santonine  dans  les  va.ses  de  nuit  des 
enfants.  Quel  moneeau  d’ascaris  lombricoïdes  !  ! 
I.a  faïence  du  saladier  complète  l’illusion.  ■ 

Impossible  de  mettre  sous  la  dent  ces  germes  de 
Soja.  Ce  sont  des  nématodes  ! 

O.  jNIilian. 


CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE 


LE  SALON  DE  LA  SOCIÉTÉ  NATIONALE 
DES  BEAUX-ARTS 

Pas  de  bonne  exposition 
sans  la  robe  du  Professer.r 
Blanchard. 

Son  iinpre.sslonnante  ef¬ 
figie  surmonte  régulière¬ 
ment  chaque  année  la  ci¬ 
maise  du  Salon,  faisant  la 
pige  à  celle  du  Président 
de  la  République.  Le  pré¬ 
nom  de  Raphaël  si  glorieu¬ 
sement  et  indissolublement 
lié  aux  arts  de  la  peinture 
nous  fait  aisément  accepter 
que  sa  tête 

l’huile  à  chaque  printemps. 

De  même  qu’aux  terni  s 
héroïques  où  l’on  voyait 
partout,  sur  le  front  de 
toutes  les  armées  napoléo¬ 
niennes,  Murat  rayoïmaiii 
d’ardeur,  de  broderies  et 
de  courage,  de  même  main¬ 
tenant  nous  retrouvons  le 
Professeur  Blanchard  dans 
toutes  les  expositions , 


dans  tous  les  journaux  où  la  célébrité  s’inscrit. 

Je  n’ai  pas  à  parler  de  ce  profil  connu  de  tous, 
dont  le  galbe  césarien  est  caractéristique;  l’énergie 
du  menton  ne  saurait  ins¬ 
pirer  un  peintre  ponr  dames, 
et  cependant  M.  (luillaume 
Alaux,  tont  en  conservant 
la  ressemblance,  a  tronvé 
le  moyen  dans  cette  nou¬ 
velle  œuvre  de  lui  donner 
tant  ^de ,  douceur  que  je 
pense  en  vérité  que  ce  grand 
tablean  est  destiné  à  quel¬ 
que  salle  d’examen  de  la 
Faculté,  à  l’ intention  de 
rassurer  les  malheureux 
candidats. 

Le  {_MctclinikofJ ,  lui 

aussi,  nous  sourit  sur  ces 
murs  ;  cette  année,  ü^est 
mis  entre  Jles  ;niams  [de 
M“’’  OlcîA  MKTCIINIKOFF 
et  cette  habile  artiste  nous 
rend  ce  vaillant'  apôtre  de 
la  jemiesse  étemelle  plus 
vert  [que|jamais.  Tout  cela 
nous  est  d’ailleurs  révélé 
sans  fard,  malgré  qu’un 


Portrait  de  M.  MctchnikolT,  par  Olga  Metciinikoff. 


PHYTINE 


PRINCIPE  PHOSPHO-ORGAHIQUE 
NATUREL  DES  GRAINES  YÊBETALES 


22  p.  100  de  Phosphore  assimilable 
RECONSTITUANT  ÉNERGIQUE  —  APÉRITIF  PUISSANT 

- - - CACHETS  —  ORANULÉS  ^  GELULES  _ _ _ _ — 

Echantillons  gratuits  et  Littérature 
Société  pour  l’Imlustrle  chimique.  Dépôt.  Pharm.  à  SAINT-FONS  (Rhône), 


Phosphate  vital 

le  Jacqucmaire 


DENUTRITION,  ANEWIIE,  TUBERCULOSE 

HORSiNE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


BAIIMS  SALINS  <  — 

D  E 

La  Mouillère=Besançon 


AFfecTioNsaer 

ESTOMAC 

1  VALS  1 

ENTÉRITE 

DYSPEPSIE 

GASTRALGIE 

ISAINT-JEAiy 

Chez  l'Enfant 
Chez  l'Adulte 

CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


vermillon  ému  et  surnaturel  s’étale  sur  les  pom¬ 
mettes  du  modèle  ;  il  ne  nous  étonnerait  pas  cepen¬ 
dant  que  cette  raison  du  coloris  fut  plutôt  due,  en 


raison  des  récents  événements  balkanicjnes,  à  la 
pénurie  de  lait  bulgare  dont  il  est  si  passionné. 

Ive  buste  du  Calot,  par  M.  Pinchon  est-il  res¬ 
semblant?  nous  ne  saurions  le  dire,  n’ayant  pas 
vu  cet  excellent  confrère  depuis  le  temps  de  .son 
internat  à  Lariboisière  ;  nous  avons  plaisir  cepen¬ 
dant  à  constater  qu’il  est  ici  encore  plus  jeune 
qu’en  ce  temps-là,  si  toutefois  c’est  bien  lui  ;  nous 
lie  voudrions  pas  donner  là-déssus  de  garantie 
catégorique  au  lecteur,  car  dans  un  récent  article 
nous  avons  présenté  par  erreur  un  portrait  du 
P'  Combemale  qui  n’était  pas  le  sien.  Lbie  confusion 
de  numérotage  au  salon  nous  avait  induit  ainsi  que 
le  photographe  à  la  confusion. 

L’importance  d’ailleurs  est  minime;  qu’importent 
nos  yisages  ?  Ce  n’est  qu’un  peu  de  matière,  dont 
l’artiste  s’inspire  et  qu'il  repétrit  poiu-  l’Immortalité  ; 
même  im  Carrel  ne  saurait  donner  qu’une  survie 
limitée  à  nos  propres  tissas.  Tout  est  dans  l'œuvre, 
dans  l’interprétation  de  la  vision  ([ue  le  scnlpteur 
a  eue  ;  en  l’an  3000  nos  arrière-petits-nei’eux  ne 
s’intéresseront  au  buste  que  s’il  a  survécu  en  raison 
de  sa  beauté.  S’il  s’agit  d’un  médecin,  qui  donc 
poiura  en  parler?  M.  L.'IGAre  a  bustifié  de  même 
le  Dr  C . ,  c  ’ est  une  œuvre  qui  n’est  point  morose  comme 
il  arrive  trop  souv'ent  jiour  ce  genre  ;  il  y  a  de  l’allure, 
accentuée  par  de  superbes  moustaches  retroussées 


<>  à  la  Wilhelm  ■>  ;  je  regrette  que  le  décolletage  nous 
laisse  voir  chez  un  médecin  des  clavicules  qui  ne 
donnent  pas  toute  satisfaction  au  point  de  vue 
anatomique. 

Le  Pr  Letulle  est  .sorti  d'un  beau  marbre  blanc 
par  Iç  sortilège  de  M.  SIarcui.  Jacques,  c’est  un 
portrait,  fort  réussi,  et  (jui  a  de  la  tenue  ;  il  fera 
bon  effet  en  quelque  endroit  qu’il  soit,  à  l’exception 
de  remplacement  actuel.  Le  Pf  Letulle  semble  en 
effet  sidéré  par  le  cas  Rodin  qui  s’étale  sans  ver¬ 
gogne  sous  sou  regard.  Cette  œuvre  süiqDrenaiite 
s’intitule  «  un  plâtre  »  mais  cette  désignation  n’est 
((u’une  affectation  de  modestie.  Ce  n’est  pas  en  effet 
par  la  matière  qu’on  a  cherché  à  commotionner  le 
pa.ssant  mais  par  cet  artifice  habile  qui  consiste 
à  opposer,  à  mettre  côte  à  côte  la  brutalité,  le  chaos 
d’une  matière  non  travaillée,  et  le  chef-d’œuvre 
étemel  qu’est  le  coqis  de  l’homme  ;  plus  lom  un 
buste  également  de  M.  Rodin  procède  du  même  truc  ; 
quelle  admirable  vision  que  cette  tête  si  bien  venue  ! 
et  quelle  déplorable  exagération  de  l’effet  que  de  la 
lai.s.ser  à  peine  sortie  du  bloc,  engoncée  par  la  pierre 
brute  !  c’est  ce  qui  certainement  préoccupe  le  P''LetuHe 
et  cette  tendance  à  la  production  nionstnieuse  le 
rend  un  peu  soucieux  —  pourcpioi  ce  cou  inachevé  ? 
cette  jambe  dont  le  développement  s’est  arrêté  ? 
quel  cas  curieux  que  le  cas  Rodiu,  et  héréditaire  ! 


Le  D'  Alauricc  Letulle,  par  Marcei.  Jacques. 


car  beaucoup  d’autres  artistes  se  sont  plu  à  faire 
cette  année  des  statues  auxquelles  il  manque  quelque 
chose  d’essentiel  !  les  unes  n’ont  pas  de  tête,  d’autres 
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VITTEL 


GRANDE  SOURCE 


SOURCE.  SALÉE 


GOUTTE  —  GKaVELLE  —  DIABETE  CONSTIPATION  —  CONGESTION  DÜ  FOIE 

Régime  des  ARTHRITIQUES]  Régime  des  HÉPATIQUES 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 


aüthentique  CARLSBAD. 


Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


Fièvres  Eruptives 


Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURIWONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 

0’>  tirage,  1912,  1  vol.  in-8  de  298  pages  avec  16  figures 
noires  et  coloriées.  Broché.  5  fr.  ;  Cartonné.  6  Ir.  50 
(Nouoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 


IVIédication  totale  des  maladies  du  Foie  et  des  voies  biliaires  _ 

OPOTHÉRAPIES  [  PAIMBILINEf  LITHIASE  BILIAIRE  I 

HÉPATIQUEetBILIAIRE  uneà4-cuiHeréesàen(remetsparjour\  CHOLÉIVIIE  FAMILIALE  | 
ASSOCIÉES  .u^OLAGOGUES  IRISUFFISANC^^ 

I  ÉCHANTILLON  GRATUIT  ET  LlTTÉRATURE-llK^ORklOmûe\a?km\l\WE  Annonay  (Ardèche)  f 


|à|  Êk  I  Première  Station  Thermale 

I  Monde  pour  le  Traitement 

Saison  :  15  Mai  -  15  Octobre  ||  de  ■  ALBUMINURIE 


Aiïections  des  Voies  Respiratoires,  Iiymphatisme,  Maladies  de  la  Peau 

SIROP  Mes  CROSNIER 

MINÉRAL-SULFUREUX  au  MONOSULFURE  de  SODIUM  INALTÉRABLE  et  GOUDRON 

Succédané  des  Eaux  Suifureuses 

Adultes  :  une  ouillerée  à  bouche  ou  deux  granules,  2  ou  3  fols  par  Jour,  1  heure  avant  ou  2  heures  après  les  repas. 


. A  ces  divers  wints  de  vue  la  préparation  de  Grosnier  vient  donc 

combler  une  véritable  lacune  en  permettant  aux  Praticiens  de  compter  sur 
la  bonne  conservation  d’un  médicament  bien  dosé  et  facile  à  faire  accepter  par 
les  personnes  les  plus  délicates.  (Extrait  du  Rapport  officiel  de 

l’Académie  de  Médecine  de  Paris,  7  Août  1877). 


Comprimés  &  Ogr.  25.  -  Granulé  ü  1  gr.  par  cuillerée  à  café  ^ 

1  LITTÉRATURE  .1  ÉCHANTILLONS 

HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE  i 

1  P.  LONGUET,  50,  rue  des  Lombards 

EUPEPTIQUE  i 
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CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


pas  de  bras  ou  jias 
de  jambes .  ‘  C’est 
d’ailleurs-  tout  de 
même  plus  convena¬ 
ble  de  retrancher  que 
d’ajouter.  .  ^ 

l/cs  peintre.s*  par 
contre  ont  une  autre 
prédilection,  c’e,st 
celle  du  satyre  et 
eux  ils  ajoutent... 
des  pieds  fourchus, 
des  cornes,-  -que  dis-r,’, 
je?  des  queues;  ! 
Ainsi  (Iaston  La 
Touche,  sous  le 
prétexte  d’une  leçon 
d’anatomie ,  .  nous 
invite  à  cohtemjjler 
de  près  les  origina¬ 
lités  anatomiques 
d’un  vrai  satyre.  Le 
pauvre  bougre  est 
fort  indécemment 
exposé  aux  regai'ds 


assez —  cornes,  sa¬ 
bots  et  autres  ap¬ 
pendices,  de  quoi  en 
vérité  intéresser  ces 
filles  d’Ève  ;  cela  est 
.si  vrai  que  la  doyen¬ 
ne  de  ces  voyeuses 
préfère  boire  une 
tasse  de  thé,  plutôt 
que  de  perdre  son 
temps  à  ce  qu’elle 
connaît  déjà  suffi- 
saiiiineiït.  Pour 
nous,  rigides  prati¬ 
ciens,  cela  est  suffi¬ 
samment  égrillard. 

yimu  ACKKüN  croit 
davantage  aux  réa¬ 
lités  de  la  médecine, 
de  la  vie  et  de  la 
,  mort.  Sa  morte  en  a 
bien  l’air;  elle  a  un 
peu  effrayé  le  jury 
qui  l’a  mis  hors  ga¬ 
lerie  sur  le  palier  de 


curieux  de  dames  et  jeunes'  filles.  Étendu  de  dos  l’escalier,  à  cause  de  l’odeur  —  M»'-  Friïmont  reste 

sur  une  table  de  pierre,  sans  autre  voile  que  .ses  toujours  attachée  à  son  petit  bancal  que  nous  c 


poils  insuffisants  d’ailleurs 
malgré  leur  longueur,  il 
sert  de  sujet  au  professeur 
fort  jeune  qui,  lui,  n’a  pour 
tout  vêtement  que  le  ruban 
de  soie  qui  soutient  sa 
trousse,  et  porte  une  belle 
jraire  d’ailes  en  guise 
d’hennine  et  certes  plus 
propre  à  atteindre  les  hautes 
sphères. 

Quant  airx  dames  qui 
font  cercle,  elles  ont  évidem¬ 
ment  un  grand  désir  de 
s’instruire.  En  toilettes  fort 
élégantes,  l’oeil  fureteur, 
elles  se  penchent  sur  le 
satyre  qui  ne  leur  fait 
jjas  peur,  et  ne  montrent 
aucmie  répulsion  pour  l’o¬ 
deur  de  bouc  qu’il  répand. 

Iæs  plus  vieilles  sont  vis-à- 
vis  le  buste  et  la  tête,  les 
plus  jeunes  vers  les  parties 
inférieures  ;  la  main  du 
professeur  est  au  creux 
épigastrique  du  patient; 
ce  profes.seur  aborde  mal 

on|  sujet  —  car  ce  creux  i.c  pcm  uancai,  p.ir  r  m 

épigastrique  ressemble  à 

tout  autre  ;  quand  on  a  un  satyre  sous  la  main. 


naissons  bien.  Le  voici  de 
nouveau  ;  il  est  mieux  por¬ 
tant  que  l’an  dernier,  il  a 
meilleure  mine,  il  a  un  i^eu 
engraissé,  elle  lui  a  donné 
une'  béquille  neuve,  car  il 
a  usé  l’autre  dans  .ses  sorties 
de  cet  hiver,  et  c’est  grâce 
à  ces  promenades  qu’est 
due  certainement  son  amé¬ 
lioration.  Une  guérison  du 
pauvre  infirme  devient  pos¬ 
sible  :  à  l’année  prochaine. 
I.e  Berger  aveugle  de  De 
I-IfîRAiN  est  majestueux, 
son  chien  est  noir,  comme 
il  .sied  à  un  chien  d’aveugle 
auquel  toute  couleur  indif¬ 
fère  ;  le  mautea  de  ce 
gueux  est  admirable  et 
moderne  par  son  perfec¬ 
tionnement.  J  e  ne  veux  pas 
savoir  de  quelle  matière  il 
est  fait  et  de  quelle  manière 
l’artiste  obtient  la  viscosité 
des  plis,  mais  cela  e.st  certes 
néces.sité  pour  l’emploi  ;  il 
e.st  troué  en  effet,  comme 
tout  bon  manteau  de  gueux, 
mais  .suiv<ant  la  méthode 
Braille.  C’est  le  manteau-livre  des  aveugles  ;  ah  !  si 


et  des  dames  pour  profiter  de  l’examen  on  ne  devrait  l’aveugle  du  pont  des  Arts  avait  su  !  c’est  le  Larousse 
s’appesantir  que  sur  les  particularités  —  il,  y  en  a  tout  entier  qu’il  aurait  porté  ainsi  perforé  ! 
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BIARRITZ  LA  STATION  DU  SEL 

Toutes  les  Êndicaiiens  de  te  Médication  Satine 
CLIMAT  MARIN  —  PLAGES  —  BAINS  SALINS 
BERCK  ET  SALIES  RÉUNIS  (P'  LANDOUZY) 


Eaux  chlorurées 


sodiques  naturelles 


15 -fois  plus  de  sel 
que  l’eau  de  mer 


Grande  stabilité  thermique 


LA  MER  ET  LA  MONTAGNE 


SAISON  TOUTE  L’ANNÉE 

ATTRACTIONS  STORTIVES  ET  MONDAINES 


INTRAITS  DAUSSE 

Hémorroïdes  -  Varices 


IHTiitNABIjONvIIIDEI 


S01.UTION  OU  Pilules 

/  5  gouttes,  2  fois  par Jour.)  (2-3  pilules,  2  fois  par  Jour.) 


Littérature  et  .Echantillons  Laboratoires  DAUSSE.4-.RueAübriot  PARIS 


«DIABETE  r.  jdêNUTRITIOIM  •  C  R  OI  S  SAlMCi; 
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CHRONIQUE  MÉDICO-ARTISTIQUE  (Suite) 


pantalon  et  cela  aurait 
été  bien  commode  pour 
ces  messieurs  de  l’Institut 
avant  d’entrer  en  séance. 

Un  candidat  à  l’agréga¬ 
tion  ne  traiterait  certai¬ 
nement  pas  le  sujet  Mi¬ 
graine  avec  la  désinvol¬ 
ture  qu’y  a  mise  J  E  annioï. 

Une  petite  feni  meest  ren¬ 
versée  sur  un  canapé  par 
la  fâcheuse  crise,  les  jambes 
grimpent  par-dessus  le 
dossier  ;  notons  en  passant 
cette  fâcheuse  mode  des 
talons  hauts  et  étroits,  qui 
nous  sont  exhibés  par  cette 
dame  mal  en  point  ;  à  l’au¬ 
tre  extrémité,  elle  s’affuble 
d’une  perriKiue.  Tout  cela 
a-t-il  une  relation  avec  sa 
migraine  ? 

Le  rideau  jaune  a  besoin 
d’être  soulevé...  ;  cette 
femme  est  .évidemment 
enceinte  ;  elle  fait  de  la 
chaise  longue  et  pour  ins¬ 
pirer  sa  conception,  on  lui  L,.  Berger  aveugle,  ps 

a  mis  sous  les  yeux  un 

superbe  torse  de  femme.  U’auteur,  M.  Cameron 
Burnside,  a  bien  les  fait  choses  ;  il  a  soigné  les  formes  si 
de  .son  modèle  et  préparé  l’avenir  esthétique  de  son 
enfant, 

M.  LHERilI'l'ïE 
dans  son  tableau 
En  moisson,  at¬ 
tire  notre  atten¬ 
tion  par  un  grou- 
pemèreetenfant 
admirable  de 
naturel  et  de 
vérité.  Nous 
n’avons  pas  à 
parler  de  la  maî¬ 
trise  du  peintre 
cjui  semble  ici 
atteindre  l’apo¬ 
gée.  Il  n’est  pas 
douteux  qu’a¬ 
vant  vingt  ans 
les  toiles  de  cet 
artiste,  et  en 
particulier  celle- 
ci,  connaîtront 
un  succès  égal  à 

celles  de  Millet.  La  fol  le 

Pour  nous,  mé¬ 
decins,  plus  propres  à  apprécier  ce  que  nous  voyons 
plus  particulièrement,  la  pose  de  cet  enfant'.sur-  les 
genoux  de  sa  mère  est  traitée  avec  im  art  qui  s'impose 


et  cpe  nous  n’avons  ja¬ 
mais  vu  égalé. 

Ue  hasard  de  la  mise  en 
place  a  situé  Le  bébé  qui 
s'endort  de  MaThiede  Cor- 
DEBA,  fort  gentil,  ma  foi, 
sous  une  toile  intitulée  En¬ 
trée  de  cimetière,  et  ce  rap¬ 
prochement  n’est  pas  si 
faux,  car  le  pauvre  bébé 
suce  désespérément  un  fa¬ 
tal  biberon.  Il  y  alieaucpup 
d’autres  maternités  et  ce  ne 
sont  pas  les  plus  mauvais 
sujets  qui  puissent  con¬ 
tribuer  au  décor  de  nos 
appartements  ;  par  lasuite, 
la  boime  intention  soutient 
la  qualité  de  la  ]îcinturc. 

M’ie  BÉ,  BÉ...  lilvAÏRICE 
HoWE  n’extrose  cette  fois 
que  quatre  bébés  au  lieu 
de  la  douzaine  habituelle  ; 
la  saison  a  été  mauvaise 
pour  les  petits  cet  hiver,  et 
la  couvée  n’a  pas  été  aussi 
abondante  ;  mais  nous 
tBeiiékais.  pouvons  dire  pourquoi, 

et  elle  pourra  5"  remédier. 
Le  640,  par  exemple,  le  petit  Jean,  sera,  à  son  tour, 
si  elle  n’y  veille,  victhne  de  cette  nourrice  malhonuête 
qui  lui  colle  un  citron,  un  véritable  citron  eu  place 
du  sien.  Mater 
«/fcdeMEECH.AS 
est  présenté 
dans  un  très 
beau  cadre,  di¬ 
gue  du  sujet.  On 
y  voit  une  as¬ 
siette  avec  des 
pommes  dont 
l’enfant  n’a  pas 
voulu,  préférant 
les  poires  de  sa 
maman  :  voilà 
un  enfant  qui  la 
connaît. 

Nous  ne  nous 
arrêterons  pas 
à  Saint- 
devant 
Vfippel  à  l’arri¬ 
vée' An  Morand, 
scèqe  anecdoti¬ 
que  où  ces  dames 
sont  telles  quel- 
■  les  avec  ou  sans 

chapeau  à  ptuines  ;  le  coloris  e.st  discret,  mais  le  dessin 
n'est  pas  aussi  ému  .qu’il  est  de  tradition  en  pareil 
cas.  Manon,  Manon,  n’est-elle  pas  là  ! 
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OlOERSttOTELW/lLDHaUS 

m 


'  SILSMHRIA  -It-  ENG^DINE  (SUISSE) 


Séjour  d'Été  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites) . 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nonnbreux  l’été  au  Waldhaus. 


Ragaz= Pfaeffers 


(Suisse) 

HOTEL  BRISTOL 

Au  milieu  d’un  vaste  jardin,  Maison  neuve  de  1'^''  ordre,  tranquiile.  Vue  splendide 
GIGER,  BON  et  C‘®,  Propriétaires 

Une  Automobile  est  a  la  disposition  permanente  des  baigneurs  pour  les  conduire  à  l'Jitablissement  Thermal 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATÉRIQUE 

Eoa^  b  tempérotare  eonstonte  (37»S).  qadiooetives. 

Cures  de  lait,  de  petit  lait,  de  raisins,  de  fraises,  de  kéfir.  Kursaal.  —  Nombreuses  promenades  ù  pied  et  en  ooiture. 


1  V  ^  PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES  | 

1^^  A.  DE  mONTCOUBTJ 

^  •^9.  Avenue  Victor- Hugo,  BOULOGNE- PARIS  2 

\  KXTIl.tlT 

Gastrique  Hépatique 
MONCOUR 

—  Maladies  do  Foie 

Hypopepsle  DlaHète  par  anpepatlile 

En  siihirulines 

_  .  ,  dosées  à  SO  cigr. 

Ensphérnlincs  sn  doses  ,1e  t2  ,jr. 

dosées  à  0  gr.  125  En  suppositoires 

De  4  il  IG  apli(5ralines  Ile  4  à  -16  spliSÏTiKS  p.  jour 
pur  jour.  ^1)0  1  à  1  .siipposiliiirrs  — 

KltTH.aiT  KXTHi%IV  liXTnAlT 

Pancréatique  EMTÉRO-PANCRÉATIOUE  Intestinal 
MONCOUR  MOr^UR  MONCOUR 

une  i?„nS!Laiia  Affecilous  Iptesilnales  constlpailon 

pariwpaile  Troubles  Eniérlte 

En  sphérulines  dyspcpilques  muco -membraneuse 

dosées  <1 20  cjgr.  -  - - - 

En  suppositoires  En  sphérulines  En  sphérulines 

dosées  à  1  gr.  dosées  à  25  c\gr.  dosées  à  30  cjgr. 

letàiOspliénilinosp.  jouij  De  1  iv  4  spWruliiica  De  2  .à  G  spliéruliiies 
le  1  à  4  suppositoires  —  par  jour.  par  jour. 

KitriiAiT  EXTU.inr 

de  Bile  Rénal 

MOI^UR  MONCOUR 

Cliques  Hépatiques  insuffisance  rénale 

Liitilase  Albuminurie  1 

Ictère  par  réieniion  ipiiriies,  urémie  | 

En  sphérulin  ’s  En  sphérulines 

dosées  à  iO  cjijr.  dosees  à  15  cjgr. 

De  2  il  G  -pliériiliiios  De  4  ii  IG  spliéruliiioi 
per  jour  par  jour  j 

Thyroïde  Ovarienne  Préparations 

MONCOUR  MONCOUR  MONCOUR 

Myxmdéme,  obésité  AmrnnrrhéP  Extrait 

Arrêt  te  croissance  j,  SSe  de  Muscle  lisse 

Ménopause  Extrait 

En  bonbons  .  HeuraslbCule  féminine  de  Muscle  strié 

Ensphérufina“"''  En  sphères  ■  Moelle  OSSeUSb 

dosées  à  35  cjgr.  dosées  à  20  cigr.  MyOCardlIie 

Ile  1  à  4  bonbons  par  jour  De  1  à  3  ™i,cruiiiics  Poudre  surrénale 

Ile  4  à  li  sphérulines  —  par  jour  ThymuS,  OtC.,  etc. 

Toutes  ces  préparatious  ont  été  cipérimenices  dai 

is  les  llilpitaui  de  Paris.  Elles  ne  so  délitreut  que  sur  prescription  médicale. 
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morceaux  nous  montre  mie  salle  d’ambulance,  c’est  .  dont  le  nez  affaissé  réclame  d’ui^ence  les  soins  d’un 
du  document,  et  intéressant  pomr  l’époque.  spécialiste,  etc.,  etc. 

D’autres  sujets  mériteraient  qu’on  y  insiste,  tel  J’aime  mieux,  dernier  souvenir,  me  remémorer 


CHRONIQUE  MÉDiep-ARTISTIQUE  (Suite) 

M.  F0URNIER-SARI.0VÊZE  a  consigné  dans  un  le  plan  architectural.  Pavillon  d'opération  de  M.  G 
triptyque  des  incidents  d’inondations  ;  un  de  ces  CNard,  La  «îflrc/««irfe£!fc6a;/oMS  rouges  de  M»«Gai,i. 


i’Homme  au  pilon  de  MÉiiEuï,  les  toiles  de  Surèda,  l’E^iase  deM"'«  Rosen.  Quelle  jolie  femme  !  etmuiiie 
l’une  intitulée  La  douleur  des  juives  au  cimetière  et  de  tout  ce  qu’il  faut  pour  plaire  :  dans  un  désordre 
dans  l’autre  le  gamin  qui  bat  la  caisse  avec  un  fémur,  l  excitant,  le  buste  renversé,  elle  gonfle  son  sein. 
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Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY  CËLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


EXTRAITS"» 

ÉQUIVALENTaihORGANES 


depot:  Pharmacie  DÊBRUÈRES.26.Rue  du  Four.26. PARIS 


DIABETE 

•  Échantillon , gratuit  h  MM.  le.i  Docteurs. 


PAIN  FOUGERON 

AVEC  MIE  -  FRAIS  -  EXQUIS 

37,  Rue  duRocher  —  PARIS 


VAL  =  MONT=LA  COLLINE  MONTREUxi'rERRITET 

600-660  M.  d’aliitude  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 

ÉTABL-ISSEMENTS  MÉDICAUX  ET  MAISONS  DE  RÉGIMES 


HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  MASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 


SANATORIUM  DE  BUZENVAL 

MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 

FOUSSARD,  Ancien  Interne  des  Hôpitaux  de  Paris  télép'ione  :  RUEIL  289 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS.  PHO«E  J.  GAGNIÈRE.  ClERMONT-FerRAND 
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CHRONIQUE  MÉDICO-ARTISTIQUE  (Suite) 


comme  un  petit  Zeppelin  ;  sa  rose  est  tombée,  et  pas  même  un  visitei 
son  émotion  court  jusciu’à  ses  talons  ;  qui  donc  a  vide  et  vierge.  Qu’a 
provoqué  cette  extase  ?  Un  examen  rapide  nous  vite!  un  médecin, 

enlève  l’hypothé.se  de  quelque  paradis  artificiel;  et  l’assi.ster. 


ur,  car  le  canapé  garde  une  plac< 
donc  cette  petite  femme?  Vite 
Chers  confrères,  courez  la  voii 
Dr  Henri  Roché. 
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Docteur, 

N’oubliez  pas  que  les 

EAUX  SULFUREUSES 

dCNGHIEN 

sont  les  plus  sulfureuses  de  France 
et  sans  rivales  dans  le  traitement  des 

Maladies  des  Voies  Respiratoires 
Affections  Rhumatismales 

Maladies  de  ta  Peau 

®  ®  O 

Établissement  Thermal  modèle 

Ouvert  d'Avril  à  fin  Octobre 


CHRONIQUE  MEDICO-ARTISTIQUE  (Suite) 


MÉDECINE  ET  POÉSIE 


anciens  ont  en  eux-mêmes  encloses, 
indre  restée  encor  chaude  des  choses, 
Te  des  longs  passés,  l’émotion 
;s  êtres  dont  les  générations 
;  de  leur  âme  attachée  aux  murailles, 
que  la  rouille  incrustée  aux  ferrailles, 
quoi  vouloir  que  dans  ces  coins, 
les  ans  auront  fait  témoins 
ms  nos  faits,  de  tous  nos  gestes, 
quoi  penser  que  dans  les  coins 
it  jamais  plus  rien  ne  reste, 
tez  bien  dans  ce  coin-là, 

)in  qui  toujours  récéla 
rais  berceaux  de  vieux  ancêtres, 
tez,  n’entendez-vous  pas 
feille,  tout  bas,  tout  bas, 

:  encor  les  petits  êtres  ? 
entendez  sous  les  trumeaux 
brasser  les  frères  jumeaux, .  , 
entendez  leurs  pleurs,  leurs  rires 
urs  haleinas  qui  soupirent  ; 


Vous  pezcevez  toutes  les  vo; 
Qui  chuchotèrent  autrefois. 
Silence  !...  Vous  allez  enten 
Les  doux  serments,  les  proj 
Des  époux  et  des  amoureux 
Jaloux  à  la  fois  et  heureux 
D’isoler  leur  joie  en  silence. 
Les  murs  susurrent  leurs  rc 
\’oici  le  bruit  de  leurs  baise: 
Que  nous  saisissons  sur  leur 
Nous  communions ,  à  leurs  ] 
Et  nous  brûlons  de  mêmes 
Il  va  bien  errant  quelque  p 
Quelque  ombre  vague  au  c 
Traînant  des  râles  d’agonie 
De  quelque  existence  finie, 
liais  les  fenêtres  n’ont  gar 
Dans  l’intimité  de  la  chanil 
Malgré  quelque  froid  décen 
Que  tous  les  beaux  soleils  ( 
Avec  la  chaleur  de  leur  fia 
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THAOUXINE 

THAOLAXINE 

THAOUXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

LAXAGARINE 


Ni  purgatif,  ni  laxatif,  mais 
simple  régulateur  des  fonc¬ 
tions  intestinales. 


a  remplacé  dans  le  formu¬ 
laire  du  praticien  tous  les 
laxatifs  et  purgatifs  dont 
les  dangers  ont  été  dénon¬ 
cés  par  tous  les  cliniciens. 


est  prescrite  et  employéé 
dans  tous  les  services  des 
hôpitaux  de  Paris  :  Saint- 
Antoine,  Lariboisière,  An- 
dral,  Broca,  Beaujon,  Mai¬ 
son  municipale  de  santé,  elc. 


a  déjà  une  littérature  médi¬ 
cale  importante;  D’ Bardet, 
flf  Paul  Carnot,  D’  Kolbé, 
D' Paul  Le  Gendre.  Mar¬ 
tinet,  D’J.  Ch.  Roux, etc.  (d) 


d’origine  exclusivement 
végétale  est  garantie  sans 
addition  d’aucun  principe 
chimique  obtenu  par  voie 
de  synthèse. 


est  un  pj^oduit  de  fabrica¬ 
tion  française  qui  ne  doit 
pas  être  confondu  avec  les 
imitations  que  son.  succès 
a  pi'ovoqiiées. 

ne  devant  la  faveur  dont 
elle  jouit  auprès  du  public 
qu’aux  seulesprescriptions 
des  médecins,  ne  fait  de 
publicité  que  dans  les  jour¬ 
naux  médicaux. 


M.  le  D''  A.  Mathieu,  médecin  de  l'hôpital  Saint- Antoine,  à  Paris,  nous  ayant  fait 
remarquer  qu'il  y  aurait  intérêt  à  graduer  l’action  des  extraits  de  rhamnées 
incorporés  à  l'agar,  nous  préparons,  sur  ses  indications,  sous  le  nom  de 
Laxagarine,  une  variété  de  Thaolaxine  sans  addition  d'aucun  extrait. 


CHOLEOKINASE 


LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE: 

Laboratoires  St.  MARLY-LE-ROY  (S.-ft-O.) 


(1)  Baudet  [nulletin  de  Thérapeutique,  8  juill.  1908).  —  P.  Cai 
[Archives  des  .Maladies  de  l’appareil  diqestif,  Au  X)’ Ùa.\\\\e\i,  190t 
P.  Lk  Genüiie  [Journal  des  Praticiens,  8' mai  1909)..  —  Martinet  (P 
P..  Le  Gendre  cl  Martinet  :  Les  Hégtines  usuels.  Paris,  Masson  et  C 
talions  medicales  françaises  fasc.  XIV  :  La  Colite  inuco-metnbran 


licale,  b  dcc.  1908  ;  30  mars  1910).  — 
)age  213,  — J.  Cii.  Rou.x  :  Les  Consul- 
inat:i!dit.). 
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LES  PLAQUETTES  MEDICALES 


HENRI  HUCHARD 

«  In  corde,  spes,  vis  et  vita.  »  Cœur,  flambeau  de  la  vie, 
source  infinie  d’espoir  et  de  vaillance. 

La  devise  que  mou  maître  affectionnait  tant,  qu’il 
aimait  à  redire  et  à  inscrire  dans  chacune  de  ses  dédi¬ 
caces,  a  inspiré  l’éminent  sculpteur  Bouelier,  son 
compatriote,  son  condiseiple  et  son  ami.  Cette 
médaille  a  commémoré  la  grande  manifestation  d’es¬ 
time,  d’affection  et  de  reconnaissance,  qui,  avec  la 
fête  du  départ  de  l’hôpital  Necker,  a  couronné 
la  carrière  scientifique  de  Henri  Huchard. 

C’était  une  grande  figure  médicale  :  clinicien  con¬ 
sommé,  d’iuie  érudition  et  d’une  précision  remar¬ 
quables  :  praticien  du  plus  grand  renom  ;  journaliste 
médical  incomparable  ;  maître  de  relations  aimables 


Mcd.-liilc  de  Henri  II 


et  faciles,  au  dévouement  sans  bornes  ;  homme  simple, 
sensible  et  bon. 

Internedes  hôpitaux  en  1867.  ilperditun  de  ses  yeux 
infecté  par  une  fausse  membrane  au  cours  d’une 
trachéotomie  ;  cette  glorieuse  blessure  lui  valut  en 
1872  la  croix  de  la  Légion  d’honneur. 

Malgré  une  thèse  qui  fit  épotjue  sur  «  la  myocardite 
dans  la  variole  »,  Huchard,  n’envisageant  pas  les 
hautes  destinées  qui  lui  étaient  réservées,  avait  eu 
l’intention  de  se  fixer  en  province  ;  mais,  .sur  les 
conseils  d'Axenfeld,  il  suivit  la  voie  des  concours 
et  fut  nommé  médecin  des  hôpitaux  en  1878.  Suc¬ 
cessivement,  il  devint  chef  de  service  à  Tenon,  à 
liiehat  et  à  Necker. 

Après  le  Traité  des  névroses  avec  Axeiifeld,  il  publia 
im  travail  retentissant  sur  les  angines  de  poitrine  et 
fit  des  affections  du  cœur  et  des  vaisseaux  l’objet  de 
ses  études  favorites,  inspirant  sur  leur  clinique  et  leur 
thérapeutique  un  grand  nombre  de  thèses.  Il  fonda, 
en  1887,  le  Journal  des  praticiens  où  il  publia  presque 
chaque  semaine  un  article  aussi  attrayant  par  l’origi¬ 
nalité  des  idées  et  la  simplicité  de  l’exposition  que  par 
l’élégance  du  style. 


Un  grand  malheur  lui  survint  en  i8yi  :  il  eut  la 
douleur  d’assister  impuissant  à  la  maladie  et  de  perdre 
en  quelques  jours  sa  fille  chérie,  terrassée  par  un  mal 
qui  alors  hélas  !  ne  pardonnait  jamais.  Dès  ce  moment, 
Huchard  est  atteint  ;  il  n’aura  plus  sa  santé  intégrale 
et  cet  homme,  dont  un  de  ses  illustres  amis  a  pu 
dire  «  qu’il  était  taillé  en  plein  bois,  en  c(Eur  de 
chêne,  comme  les  catapultes»  est  irrémédiablement 
touehé.  Tous  ceux  qui  n’ignorent  pas  cette  phase 
terrible  et  douloureuse  de  sa  vie  comprendront  sans 
peine  quelle  énergie,  quelle  ténacité,  tiuelle  volonté, 
quelle  ardeur  il  lui  fallut  pour  triompher  de  ses 
douleurs  morales  et  physiques,  pour  conthiuer  son 
effort  et  mener  à  bien,  avec  un  si  rare  bonheur,  une 
tâche  de  plus  en  plus  lourde,  complexe  et  ardue. 

En  1893,  il  fit  paraître  la  ire  puis  la  2“  édition  de 
son  Traité  clinique  des  maladies  du  cœur  et  de  l’aorte. 


ich.ird.  p.nr  Boucher. 


qui  lui  ouvrit,  toutes  grandes,  en  1896,  les  portos  de 
l’Académie  de  médecine.  Enfin,  à  partir  de  lyoo,  il 
publia  la  3®  édition  de  son  Traité  des  maladies  du  cœur 
et  des  vaisseaux  ;  successivement  plusieurs  éditions 
de  ses  Consultations  médicales  et  il  reçût,  en  1902, 
trente  ans  après  la  croix  de  chevalier,  la  rosette 
d’officier  de  la  Légion  d’honneur. 

Mais,  c’est  à  l’hôpital  que  Huchard  excellait.  Il 
fallait  le  voir  au  lit  du  malade,  assister  à  ses  «  cause¬ 
ries»  merveilleuses,  autant  .par  l’étendue  de  l’érudi¬ 
tion  que  par  l’originalité  des  idées.  Rien  n’était 
charmant  comme  cette  parole  chaude,  prenante,  sim¬ 
ple  et  claire,  comme  ces  axiomes  et  ces  formules  à 
l’emporte-pièce,  si  propresàretenir  l’attention,  comme 
ces  citations  si  bien  choisies. 

Il  aimait  à  enseigner  ;  quand  les  faits  hospitaliers 
ne  lui  suifisaieiit  pas,  il  rappelait  ceux  de  sa  clientèle 
et  mettait  un  point  d’hoimeur  à  énoncer  au  moins 
chaque  jour  un  fait  nouveau  et  original.  Aussi  a-t-on 
pu  dire  de  lui  «  qu’il  avait  consacré  le  meilleur  de  sa 
vie  à  apprendre  ce  qu’il  savait  de  clinique  et  que  par¬ 
tout  où  il  a  paru,  il  a  laissé  le  sillage  lumineux  de  son 
enseignement.  >  A.  Pi.-M'oT. 
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✓  ^  c/e  & 

Constipation 

/^Lactobyl  est  compose  de 
1°  FERMEMTS  Lactiques  cialenra^emlapulréfaction  Intestinale 
2"  AgaR-AgaR  qui  hydrate  le  contenu  latestinal 

3?  Extrait  Biliaire  qui  résularise  la  fonction  du  foie  IÂ6comprimês  au  repas 

'  ou  SOIR  .  AVALLR  SANS  CROQUER 

4-!  Extrait  TOTAL  des  Glahdes  de  l  Intestin 
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LA  MÉDECINE  DANS  LA  LITTÉRATURE 


A  PROPOS  DE  MOLIÈRE 

Il  y  a  quelques  jours,  devant  mi  auditoire  x^opu- 
laire,  Molière  ayant  comme  toujours  excité  le  rire 
aux  dépens  des  charlatans,  un  ijolémiste  de  grand 
talent  en  a  profité  pour  exprimer  aux  lecteurs  d’un 
journal  politique  le  x>rofond  dédain  qu’il  éprouvait 
pour  la  Science  Médicale  moderne. 

Oubliant  que  le  personnage  de  Molière  n’est  qu’un 
modeste  fagotier  contraint  à  coups  de  bâton  d’exercer 
l’art  de  guérir,  il  i^rend  Sganarelle  comv.ie  tjq)e  du 
médecin  de  l’éjacque  et,  X)ar  une  nouvelle  assimilation 
hardie  jusqu’à  la  témérité,  comme  type  du  praticien 
moderne. 

Il  est  vrai  que,  jjour  notre  fougueux  adversaire, 
les  chents  n’ont  pas  évolué  davantage  et  que  leur 
intelligence  ne  déliasse  pas  celle  du  bon  hucas.  Dans 
cette  distribution  des  prix  où  médecins  et  clients 
«  en  prennent  chacmi  X)our  leur  grade  »  nous  sommes 
relativement  les  moins  maltraités. 

Mais  dans  le  genre  médical,  il  est  une  e.sx)èce,  aux 
yeux  de  notre  auteur,  plus  odieuse  et  plus  malfai¬ 
sante  que  toutes  les  autres  :  celle  qui  s’adonne  à  la 
vivisection.  A  lire  les  horreurs  qu’elle  commet  en 
badinant,  on  croit  découvrir  mie  nouvelle  forme  de 
sadisme,  im  nouveau  cercle  de  l’Enfer  de  Dante.  Les 
lecteurs  de  l^aris  Médical  sont  gens  troii  avertis 
pour  qu’on  se  donne  le  ridicule  de  défendre  de\mnt 
eux  la  jihysiologie  pathologique.  Mais  il  ne  faudrait 
peut-être  pas  jilus  d’une  colonne  xiour  démontrer 
aux  lecteurs  du  journal  politique  que  les  milliers 
de  cochons  d’Inde  ou  de  lajiins  qui  trouvent  dans 
les  laboratoires  une  fin  aussi  déplorable  que  préma¬ 
turée  ne  sont  que  la  rançon  des  milliers  d’existences 
sauvées  xiar  la  Science  Médicale  moderne  et  qu’il  est 
avantageux  lorsque  le  Minotaure  réclame  tme  vic¬ 
time  hmnaine  de  calmer  son  apirétit  dévorant  avec... 
un  lapin. 

Nous  savons  jDar  expérience  qu’im  mauvais  e.sto- 
mac  jette  les  esijrits  les  plus  solides  dans  le  jDessi- 
niisme  et  qu’une  xjhilosophie  de  célibataire  désabusé 
a  souvent  xrour  cause  première  une  calvitie  précoce 
ou  un  eczéma  rebelle.  Une  attaque  aussi  violente 
n’est  peut  être  que  l’indice  d’un  état  de  santé  déjolo- 
rable  auquel  nous  coniijatissons  bien  volontiers. 
Mais  il  indique  également  un  esprit  d’hostilité  contre 
la  Science  Médicale,  trop  commmi  à  notre  é^ioque,  et 
dont  les  médecins  auraient  tort  de  ne  jias  se  jiréoccuper . 

Voici  mi  lioimne  instruit,  dont  rexjrérience,  fruit 
de  son  intelligence  naturelle  et  d’une  longue  fré¬ 
quentation  des  hommes,  est  indiscutable.  Il  est 
journaliste  de  talent  ;  c’est  dire  qu’il  a  des  clartés 
de  tout,  avec  de  la  logique  et  du  bon  sens.  Qu’il 
discute  musique  avec  un  musicien,  art  avec  un 
artiste,  théâtre  avec  un  homme  de  lettres;  il  le  fera 
avec  du  goût  et  de  la  mesure.  Il  parle  médecine  et 
tout  aussitôt  il  déraille,  jierd  tout  sang-froid,  mani¬ 
feste  de  la  haine  et,  faute  d’argmnents,  jpasse  à  l’injure. 
Pourquoi  la  Médecine  est-elle  si  difficile  à  aiqrrécier 
sainement  ijar  les  esprits  les  plus  cultivés?  Pourquoi  est- 
elle  en  général  si  mal  j ugée  ?  En  sera-t-il  touj  oirrs  ainsi  ? 


Hélas  !  quand  le  jnge  est  ignorant,  xjlus  l’accusé 
est  savant,  jilus  dure  est  la  sentence. 

De  tout  temps  l’homme  a  redouté  la  douleur  et 
la  mort.  Autrefois  c’est  aux  dieux  qu’il  demandait 
la  santé;  la  science  les  ayant  détrônés,  il  s’adresse  à 
elle,  mais  il  la  veut  comme  ses  anciens  dieux,  infail¬ 
lible  et  toute-imissante.  La  guérison  qn’il  imiilore 
avec  autant  de  ferveur  que  le  fidèle  d’il  y  a  deux 
mille  ans,  il  l’exige,  comme  lui,  miraculeuse  et  iiis- 
■  tantanée;  s’il  ne  l’obtient,  .si  elle  tarde  tro^)  à  son  gré, 
c’est  au  médecin,  au  iDrêtre  de  la  nouvelle  religion 
qu’il  s’en  x^rendra.  Accuser  la  science  d’impuissance, 
e.st  un  travail  cérébral  comxjliqué  ;  il  est  x>lus  simple 
et  xilus  à  la  xmrtée  de  toutes  les  intelligences  d’accuser 
le  médecin  d’ignorance. 

TTn  jeune  homme  meurt  sous  vos  j^eux  d’endo¬ 
cardite  infectieuse  ;  enfant  vous  l’avez  sauvé  de  la 
dixihtérie,  x^lns  tard  une  opération  opportune  a 
arrêté  l’évolütion  d’une  ax^x^endicite  mortelle.  Par 
vos  sages  conseils,  x^ar  mie  hygiène  sévère,  mie  sur¬ 
veillance  de  tous  les  instants,  vous  avez  transformé 
un  frêle  organisme,  voué  à  la  tuberculose  et  vous 
en  avez  fait  un  homme  vigoureux.  Aujourd’hui  la 
maladie  triomxihe,  on  vous  demande,  on  attend 
de  vous  le  miracle  qui  ne  se  produira  x^as.  Allez  donc 
empêcher  les  parents,  groupés  autour  de  cette  agonie, 
de  penser  qu’il  y  a  un  remède,  conunè  il  y  en  a  eu 
mi  contre  la  dixfiitérie,  contre  raxix>eudicite,  contre 
la  tuberculose,  contre  tous  les  dangers  XJassés,  mais 
que  ce  remède  vous  ne  le  connaissez  pas.  A  ces  heures 
tragiques,  les  succès  passés  rendent  l’impuissance 
plus  manifeste  et  font  la  chute  plus  lourde  ;  on  est 
trop  heureux  si  quelque  sot  ne  vous  jette  au  visage 
que  tel  rebouteux  illettré  sait  guérir  cette  maladie. 

La  guérison  miraculeuse  que  l’on  demande  en 
vain  au  médecin,  le  chirurgien  la  réalise  tous  les 
jours.  Les  ser\dces  qu’il  rend  aux  malades  sont  pour 
la  pluxjart  instantanés,  définitifs,  indiscutables.  De 
XJlus  l’usage  du  bistouri  demande  une  science  à 
laquelle  nul  charlatan  ne  x^eut  x^rétendre,  des  dan¬ 
gers  auxquels  nul  rebouteux  ne  veut  s’exxjoser. 
Devant  ce  prestigieux  thamnaturge,  devant  ce 
demi-dieu  dont  l’art  en  quelques  minutes  sauve  ou 
soulage,  le  médecin  fait  triste  figure. 

Nous  guérissons,  et  bien  xfius  souvent  qu’ autrefois, 
mais  nos  malades  ne  s’en  étonnent  x^as  :  ils  savent 
comment  et  pourquoi  nous  les  guérissons.  Car  la 
médecine,  d’abord  inaccessible  aux  lîrofanes,  tend  à 
devenir  une  science  exacte,  vulgarisée  XJar  la  grande 
presse,  ouverte  aux  esx^rits  curieux.  En  prenant  le 
soin  d’exxjliquer  à  nos  clients  les  principes  de  notre 
art,  nous  avons  renoncé  volontairement  au  prestige 
qui  s’attache  toujours  aux  clioses  mystérieuses. 
N’imxjorte.  augmentons  dans  la  mesure  de  nos  forces 
nos  coimaissances  scientifiques  afin  d’en  faire  pro¬ 
fiter  le  plus  grand  nombre,  et  consolons-nous  en 
songeant  que  les  xfius  acharnés  de  nos  détracteurs 
sont  souvent  ceux  auxquels  nous  avons  rendu  le 
plus  de  services  et  qui  ne  nous  l’ont  xias  pardonné. 

Dr  Bi,ande.\u. 
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au  Goudron  créosoté 

au  Baume  de  Tolui 

Ui5^Rue_d^ ImmeuTalëTlndiistï 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

SOSS  MOYENITS  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3*'-  LE  FLACON 


-  TROUETTE,  Ê 5,  Rue  des  /mmeaJiles-Inaustriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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"E  yiAHût' 


TItOUETTE  -FESpEET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  d>  i  ŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLAROS, 


MODE  D'EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  t  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  Jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  é  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


I  NI  DANS  DU  POTAGE 


ÉMÉÉÉÉÉÉÉÉMMÉÉÉÉÉÉÉÉÉMÉÉÉ 
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VARIÉTÉS 


LA  PEUR  DE  ROUGIR 

Par  le  D'  Julien  ROSHEM 

Médecin  aide-major 

On  ne  rougit  pas  à  volonté  ;  et  c’est  dommage.  La 
rougeur  c[ui  vient  à  propos  couvrir  uu  gracieux 
visage  lui  est  un  ornement  de  plus  ;  les  amoureux 
savent  tout  le  prix  d’une  rougeur  furtive  :  silencieuse 
et  significative  ponctuation  des  discours  passionnés. 

Il  y  a  des  femmes  qui  ne  peuvent  rougir,  et  qui  s’en 
désolent.  Et  je  ne  veux  pas  parler  seulement  de 
celles  qui  «  ne  rougissent  i^lus  de  rien  »,  mais  encore  des 
disgraciées  qui  n’ont  pas  la  faculté,  le  don  de  rougir. 

La  rougeur  est  bien  venue  au  front  d’une  femme, 
car  nous  nous  représentons  volontiers  le  beau  sexe  — 
je  ne  dis  pas  les  suffragettes  —  pudique  et  timide.  Une 
femme  qui  rougit  n’est  pas  ridicule,  quand  même 
elle  rougirait  facilement  ;  un  homme  l’est  au  con¬ 
traire  pour  peu  que  la  rougeur  soit  chez  lui  fréquente 
ou  dépourvue  de  cause  sérieuse.  L’homme  ne  regrette 
pas  de  ne  pom^oir  rougir  ;  s’il  se  sait  timide,  il  redoute 
le  rouge  qui  lui  «  monte  »  trop  souvent  à  la  face  ; 
de  là  à  l’obsession,  et  de  l’obsession  à  la  phobie,  les 
étapes  sont  courtes  et  franchies  sans  peine.  La 
peur  de  rougir  que  Pitres  et  Régis  ont  bien  décrite 
sous  le  nom  à! éreutophobie  fraijpe  surtout  les  hommes, 
les  femmes  ne  .sont  pas  toujours  épargnées,  mais 
les  observations  d’éreutophobie  féminiiiî  sont  bien 
moins  fréquentes  pour  les  causes  psychologiques, 
sociales  ou  plutôt  mondaines  que  je  rappelais  ci- 
dessus.  Il  est  des  malheureux  qui  rougissent  sans 
motifs  à  tout  instant  ;  la  crainte  de  rougir  empoi¬ 
sonné  toutes  leurs  minutes,  ils  s’ingénient  à  se  cacher 
le  visage,  ils  supplient  les  médecins,  les  chirurgiens 
d’inventer  n’importe  quel  procédé,  quelle  opération, 
fussent-ils  horriblement  douloureux,  pour  les  délivrer 
de  leur  atroce  phobie. 

Les  causes  et  la  pathogénie  de  l’éreutophobie 
sont  mal  connues  ;  le  mécanisme  intime,  dans  ses 
diverses  phases,  depuis  l’émotion  jusqu’au  phéno¬ 
mène  vasomoteur,  nous  échapp?. 

Chez  riiomme  normal,  la  rougeur  est  d’abord 
purement  réflexe  ;  l’on  rougit  sans  y  penser,  sans 
le  savoir  ;  on  s’en  aperçoit  ensuite,  et  la  confusion 
survient  seulement  lorsque  l’on  se  sent  le  visage 
empouqjré. 

Chez  l’éreutophobe,  au  contraire,  l’élément  in¬ 
tellectuel  :  idée  puis  obsession  prédomine. 

Mais  pour  que  cette  obsession  s’établisse,  il  faut 
non  seulement  un  terrain  nerveux,  mais  encore  un 
état  circulatoire  particulier. 

Hartenberg  a  constaté  chez  les  éreutophobes, 
en  dehors  des  crises,  un  éréthisme  cardiaque  intense, 
une  évidente  dilatation  des  carotides  ;  toutes  les 
artères  battent  avec  une  force  inhabituelle.  Les 
sujets  ont  une  tendance  aux  «  bouffées  de  chaleur», 
aux  transpirations  profuses.  La  pression  artérielle 
est  en  général  abaissée. 

Les  crises  d’éreutophobie  s’accompagnent  de  modi¬ 
fications  nettes  du  rythme  artériel  et  de  la  pression. 


Le  pouls  radial  s’accélère,  on  note  du  dicrotisme. 
Après  la  crise  le  nombre  des  pulsations  est  inférieur 
à  la  normale. 

Le  pouls  capillaire  est  rapide,  sans  dicrotisme 
(Vasclnde  et  Marchand). 

En  présence  de  ces  signes,  Hartenberg  s’est 
demandé  si  l’éreutophobie  n’avait  pas  avec  le 
basedowisme  d’étroits  liens  de  parenté.  Cette 
hypothèse  est  intéressante. 

Ceux  qui  se  sont  arrêtés  longuement  au  lit  d’un 
basedowien  avéré  ont  pu  être  frappés  de  la  facilité 
à  rougir  qui  est  le  fait  de  la  plupart  de  ces  malades 
et  des  signes  d’intense  émotion  qui  accompagnent 
leur  rougeur. 

En  tout  cas,  il  est  incontestable  que  chez  l’éreu¬ 
tophobe,  à  côté  delà  prédisposition  nerveuse  il  y  a  des 
troubles  circulatoires.  Ces  deux  éléments  sont  néces¬ 
saires  pour  créer  la  phobie. 


On  ne  naît  pas  éreutophobe,  on  ne  le  devient  pas 
non  plus  brusquement. 

Tel  enfant  rougit  facilement,  pour  un  rien  ;  et  ne 
se  doute  pas  de  cette  particularité,  jusqu’à  ce  que 
quelqu’un  lui  en  fasse  la  remarque,  et  attire  son 
attention  par  de  sottes  railleries  ou  d’imprudentes 
observations. 

Bientôt  apparaît  «  la  peur  de  rougir  ».  L’enfant 
se  demande  sans  cesse  et  tout  angoissé  :  «  Vais- je 
rougir?  Me  voit-on  rougir?» 

L’idée  s’impose  de  plus  en  plus,  s’ancre.  L’ado¬ 
lescence  passe,  développant  la  timidité  naturelle 
(même  chez  les  normaux).  L’obsession  s’installe, 
et  aggrave  le  mal  en  augmentant  le  nombre  des 
crises. 

I/enfant  (pii  rougissait  facilement  est  devenu 
éreutophobe. 

C’est  généralement  de  dix-huit  à  vingt-cinq  ans 
qu’apparaît  l’éreutophobie  proprement  dite. 

La  rougeur  est  rare  chez  des  tout  jeunes  enfants  ; 
on  admet  qu’elle  est  très  exceptionelle  avant  six  ou 
sept  ans.  C’est  peut-être  dire  mi  peu  tard.  Beaucoup 
d’enfants  de  quatre  ans  rougissent.  Il  y  a  là  une 
question  d’individu  et  de  milieu.  Les  éreutophobes 
ne  se  signalent  pas  par  une  précocité  exceptionnelle 
à  rougir.  Mais  dès  que  chez  eux  cette  manifestation 
émotive  apparaît,  elle  se  répète  avec  une  frécpience 
capable  d’attirer  l’attention. 

Dans  sa  thèse  écrite  à  Bordeaux  eu  1896,  le  docteur 
Régnier  rapporte  l’histoire  très  complète  d’un 
étudiant  en  droit  éreutophobe  ;  et  cette  observation 
est  d’un  vif  mtérêt  ;  le  malade,  mtelligent,  très  capable 
d’anah'ser  scs  sensations  décrit  toutes  les  phases  de 
son  mal  :  «  Pour  la  première  fois  il  eut  conscience  de 
cette  faciUté  extrême  à  rougir  vers  l’âge  de  six  ou 
sept  ans.  Il  se  souvient  qu’un  jour,  ayant  rougi 
devant  mie  personne  étrangère,  celle-ci  en  ayant 
fait  la  remarque,  une  domestique  de  sa  famille 
qui  était  présente  avait  répondu  :  «  A  la  maison,  c’est 
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la  iiiêine  chose,  la  moindre  des  choses  qu’oii  lui  dit 
il  rougit.  »  Ces  paroles  le  frappèrent  et  il  s'en  est  tou¬ 
jours  souvenu  depuis.  Jusc[u’à  l'âge  de  treize  ans  .ses 
.souvenirs  sont  confus,  il  ne  prenait  pas  garde  à  cette 
affection,  espérant  cjue  cela  passerait  avec  l'âge,  or 
ce  fut  le  contraire  qui  arriva  et  plus  il  grandit, 
et  plus  cette  faculté  de  rougir  augmenta. 

D'abord  il  ne  rougit  que  quand  on  lui  adressait 
la  parole  ou  quand  on  le  regardait  fixement  ;  puis 
peu  à  peu  il  prit  l’habitude  de  rougii-  pour  les 
moindres  choses,  pour  les  actes  les  plus  hanals,  en 
voyant  venir  à  lui  mie  personne  de  sa  connaissance, 
en  entrant  au  café  ou  au  théâtre,  dans  mie  salle  eu  un 
mot  où  se  trouvait  du  monde  ». 

MAI.  Pitre  et  Régis  distinguent  dans  la  maladie 
trois  pihases  successives.  La  première,  qu’ils 
déiiomment  éreitihosc  simple,  est  caractérisée  seule¬ 
ment  par  une  extrême  faciUté  à  rougir  ;  c’est  le 
stade  de  début,  celui  que  notre  étudiant  eu  droit  a 
traversé  dans  reiifance  (de  sept  à  treize  ans). 

l'uis  vient  VâreiUhose  émotive  ;  le  malade  sait  (pi’il 
rougit  et  eu  souffre.  Un  degré  de  plus  et  le  voilà 
atteint  d’éreuthose  obsédante,  d’éreutophobie  propre¬ 
ment  dite.  Ce  troisième  état  s’accompagne  de  véri¬ 
tables  crises  horriblement  pénibles. 


Ou’est-ce  donc  que  la  crise  de  l’éreutophobe? 
Avez-vous  déjà  gaffé?  Je  suppose  que  oui,  trouvez- 
nioi  insolent  si  vous  voulez,  je  suppose  donc  que  oui, 
et  je  suis  probablement  dans  le  vrai. 

Dans  le  salon  parfumé  de  fleurs,  aux  lumières,  la 
conversation  est  vive  ;  tout  à  coup  votre  bouche 
laisse  tomber  la«  gaffe»,  la  phrase  cpi’il  ne  fallait  pas 
dire,  à  aucun  prix...  Un  instant  de' silence,  très  bref 
et  la  conversation  reprend,  mais  vous  voilà  pâle  et 
glacé,  les  oreilles  bourdonnantes,  incapable  de 
parler  ;  ou  bien  vous  vous  jetez  à  corps  perdu  dans 
l’entretien,  les  mots  vous  viennent  sans  que  vous  en 
saisissiez  bien  le  sens.  I,es  lumières  ont  un  instant 
vacillé,  et  votre  siège  vous  a  paru  l’espace  d’mi  clin 
d’œil  tanguer  dangereusement.  J’exagère?  à’ous  ne 
ressentez  pas  tout  cela,  eh  bien  !  je  vous  xjlains,  vous 
gaffez  alors  comme  on  respire  et  vous  ne  vous  en 
apercevez  pas.  Je  vous  plains,  mais  je  xflaius  surtout 
la  maîtresse  de  maison  qui  vous  reçoit. 

Le  gaffeur  d’occasion  et  non  d’habitude  souffre 
le  petit  martyre  que  j’ai  dépeint.  I,a  crise  de  l’éreuto¬ 
phobe  est  quelque  chose  de  pareil,  mais  elle  n’est 
pas  un  petit  martyre,  elle  est  mi  grand,  un  terrible 
martyre. 

Généralement  la  scène  s’ouvre  ^jar  des  jpalijitations 
d’une  extrême  violence.  La  respiration  se  préci¬ 
pite,  devient  oppressée,  haletante.  Le  sang  «  monte» 
à  la  tête,  la  face  s’enqjourxjre,  le  malade  la  .sent 
brûlante.  Les  tempes  battent,  les  oreilles  bruissenf, 
la  vue  se  voile,  les  irauirières  sont  clignotantes. 
Parfois  le  trouble  va  jusqu’au  vertige,  les  jambes 
flageolent,  semblent  se  dérober  ;  le  front  se  couvre 


de  sueur;  le  sujet  ne  jieut  proférer  un  sl»u1  mot,  ou, 
s’il  jDarvient  à  x^arler,  les  paroles  sont  émises  jjar  à 
coujis,  f)ar  saccades  (Régnier  dit  fort  justement 
qu’ily  a  éjaculation  verbale).  On  remarque  souvent  du 
tremblement  mais  i^eu  accentué  ;  dans  certains  i-as 
particulièrement  gra\'es  la  crise  s’accomiwgne 
de  miction  ou  de  défécation  émotives. 

Mais  ce  qu’il  faut  surtout  savoir  c’est  que  ces 
crises  amènent  un  état  mental  tel  que  le  malade 
l^erd  momentanément  le  contrôle  de;  lui-même.  lit  ceci 
est  très  dangereux.  Les  éreutoi)hobe.s  sont  d’ime 
irritabilité  extrême,  ce  sont  iiresque  —  en  ce  qui 
touche  leur  infirmité  —  des  persécutés. 

Je  m’explique  :  il  sont  torturés  à  l’idée  qu’ils  vont 
rougir  et  (ju’on  les  verra  rougir  ;  ils  deviennent 
d’une  misanthroirie  aiguë.  Que  la  crise  survienne, 
cette  haine  dn  passant  qui.  disent-ils,  les  regarde 
jjour.se  moquer  d’eux,  i^eut  être  la  cause  de  violences 
et  de  crimes  de  la  part  de  ces  demi-resijonsables.  On 
voit  rinqrortance  au  iioint  de  vue  médico-légal.  Une 
autre  observation  de  Régnier  est  très  significative 
à  cet  égard  :  «  Ce  que  le  malade  éirrouve  surtout 
c’est  de  la  colère  contre  lui-même,  contre  la  nature 
tout  entière  et  il  accuse  tout  au  monde  de  son  mal¬ 
heur.  A  .ses  moments  de  cri.se,  il  ne  se  sent,  pas  capable 
de  se  retenir,  et  si  quelqu'un  le  contrariait,  il  irait 
jusqu’à  le  jrapper. 

...  «  Quand  on  faisait  allusion  ou  attention  à 
sa  rougeur,  carilsavait  bien  qu’elle  ne  faisait  alorsque 
s’accentuer,  il  s’écriait  :  Qu’est-ce  que  ça  x>eut  vous 
f...  que  je  devienne  rouge,  vert,  ou  bleu?  D’autres 
fois  il  réjjondait  i^lus  tranquillement:  J’ai  le  sang  à 
la  tête  et  iDuis  voilà.  Cejjendant  il  ne  rougit  jjas  au.ssi 
facilement  en  toutes  circonstances.  Dans  la  rue, 
s’il  y  a  beaucoxqj  de  monde,  il  lie  s’inquiète  guère 
d’e  son  état,  il  espère  que  dans  la  foule  il  ne  sera 
pas  remarqué  et  jiassera  inaiierçu...  Quand  il 
voit  des  iiensonnes  à  côté  desc|uelles  il  doit  jiasser, 
il  se  trouble,  il  sent  qu’on  va  le  regarder,  alors 
brusquement,  saisissant  le  taureau  par  les  cornes, 
il  s’aiîjiroche  de  l’une  d’elles  et  très  vivement  pre.s- 
que  en  colère, ,  lui  demande  mi  renseignement 
banal  ».  Que  pareil  malade  s’adresse  à  quehiue 
passant  irritable  aussi,  on  voit  le  danger. 

L’éreutoiihobie  diminue  la  resjionsahilitc,  elle 
crée  XJarfois  de  tels  troubles  mentaux  ejue  les  hallu¬ 
cinations  surviemient  :  <>  Chassez  tout  ce  monde  qui 
me  regarde,  dit  X...  assis  près  de  sa  mère  au  moment 
du  repas  du  .soir.  —  Mais  mon  ami,  je  ne  vois  per- 
.sonne —  Mais  si,  mais  si,  ne  voyez-vous  pas  toutes  ces 
femmes  qui  se  moquent  de  moi  ?  >  La  semaine  sui¬ 
vante  X...  éreutophobe  grave  tente  de  se  suicider. 


L’éreutophobie  mérite  d’être  bien  connue  du  niéde- 
ciu  légiste  et  du  magistrat  pour  un  autre  motif 
encore  bien  x)lus  inqjortant. 

I,e  juge  d’instruction  interroge  un  prévenu,  les 
charges  sont  graves.  Le  prévenu  se  défend,  mais 
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à  une  question  précise  il  rougit,  se  trouble,  perd  la 
parole  ;  il  n’en  faut  quelquefois  pas  davantage 
pour  amorcer  la  conviction  du  magistrat.  1,’éreuto- 
Ijliobie  peut  causer  l’erreur  judiciaire.  Je  donne, 
dites- vous,  libre  cours  à  mon  imagination?  Lisez 
l’observation  suivante  (i)  ; 

«...  M.  C...,  s’était  fait  inscrire  comme  avocat 
stagiaire  mais  n’exerçant  pas  au  barreau  d’une  grande 
ville  ;  il  avait  l’habitude  d’habiter  pendant  l’été 
aux  environs  de  cette  ville  dans  une  pension  de 
famille  tenue  par  une  vieille  dame. 

A  l’époque  de  cet  épisode,  ^I.  C...  était  le  seul  loca¬ 
taire  de  cette  pension  de  famille  et  rentrant  un  soir 
pour  dîner  à  l’heure  habituelle  il  trouva  sa  proprié¬ 
taire  assassinée,  la  gorge  tranchée  d’un  coup  de 
rasoir.  Affolé,  il  appelle  les  voisins  et  une  descente 
de  police  a  lieu  immédiatement.  Une  enquête  som¬ 
maire  démontre  qu’il  n’5'  avait  pas  eu  vol...  Le  com¬ 
missaire  de  police  commence  par  interroger  M.  C... 
qui  a  le  premier  découvert  le  crime  et  est  le  seul 
habitant  de  la  maison  avec  la  victime.  Ce  malheureux, 
toujours  en  proie  à  son  éreutophobie,  surexcité  davan¬ 
tage  par  le  pénible  tableau  qu’il  vient  d’avoir  .sous 
les  yeux,  rougit,  se  trouble  (d’autant  plus  qu’il  avait 
déjà  pensé  qu’étant  seul  locataire  il  serait  soupçonné) , 
au  point  que  le  commissaire  de  police  prétendant 
fine  son  attitude  n’est  pas  naturelle  le  confronte 
immédiatement  avec  le  corps  de  sa  prétendue 
victime.  Alors  à  côté  du  cadavre  inondé  de  sang,  il 
le  somme  d’avouer  :  «  C’est  vous  l’assassin,  cela  .se  Ht 
sur  -^'otre  figure,  votre  émotion  vous  trahit»  .  Natu¬ 
rellement  notre  pauvre  malade  persiste  à  nier,  mais 
avec  un  émoi  et  un  trouble  qui  ne  font  que  grandir 
et  il  est  remis  entre  les  mains  de  deux  agents  chargés 
de  le  «  cuisiner  •>  jusqu’à  ce  qu’il  avoue. 

C...,  est  gardé  à  vue,  le  procureur  arrive,  approuve 
la  décision  du  commissaire  de  police  et  fait  prendre 
les  empreintes  digitales  de  l’accusé  éreutophobe. 

Par  bonheur,  l’autopsie  établit  l’heure  du  crime 
d’mie  manière  précise,  et  C...  peut  fournir  mi  indis¬ 
cutable  aUbi  ;  «  Un  des  plus  éminents  avocats  du 
barreau  parisien,  consulté  par  M.  C...,  lui  dit  ensuite 
que  sûrement  il  aurait  été  incarcéré,  s’il  n’avait 
pas  été  inscrit  au  tableau  des  avocats. 

M.  C...  a  été  très  malade  à  la  suite  de  cette  accu¬ 
sation  et  est  plus  que  jamais  sous  l’empire  de  son 
obsession  de  la  rougeur  ;  il  est  hanté  par  la  crainte 
qu’au  moment  des  assises  l’avocat  du  véritable  cou¬ 
pable  qui  n’a  jamais  voulu  avouer  reprenne  les  argu¬ 
ments  des  premiers  enquêteurs,  rappelle  son  atti¬ 
tude  troublée. 

Il  écrit  donc  au  médecin  qui  l’a  plusieurs  fois 
soigné  pour  Im  demander  xme  lettre  qui  puisse 
être  produite  aux  assises  où  il  sera  appelé  comme 
témoin.  Mais  il  a  tellement  honte  de  sa  maladie  que, 
bien  qu’il  s’agisse  de  défendre  son  honneur,  il  demande 
que  dans  cette  lettre  :  U  ne  soit  pas  spécifié  ouverte- 

(i)  Observation  extraite  de  la  fhiîse  de  Cliaumat.  Bor¬ 
deaux,  1911. 


ment  en  quoi  consiste  sa  phobie-,  —  elle  est  tellement 
ridicule  — et  qu’on  n'écrive  par  le  mot  rougeur ■>. 

L’éreutophobe  est  un  honteux.  Il  tremble  que 
l’on  devine  son  infirmité  qu’il  considère  comme 
une  faiblesse,  et  pour  se  vaincre,  et  pour  se  cacher,  il 
fait  a]3pel  à  sa  volonté  stiuvent  défaillante  ;  il 
déploie  mille  ressources  d’ingéniosité. 

Le  procédé  que  l’éreutophobe  met  généralement  le 
•premier  en  œuvre,  c’est  l’effort  pour  détourner  son 
attention  de  la  pensée  obsédante  :  «  Je  vais  rougir». 
11  essaie  de  suivre  la  conversation,  de  fixer  son  esprit 
sur  un  sujet  cpii  l’intéresse  vivement.  Il  réussit 
quelquefois  au  début  de  la  maladie  à  écarter  la  crise. 
ISIais  bientôt  il  se  rend  compte  qu’il  ne  jseut  l’em¬ 
pêcher  d’éclater. 

Dès  lors  il  ne  songe  plus  qu’à  dissimuler  le  plus 
jiossible  son  visage. 

Les  mains  sont  toujours  devant  la  face  ;  tenant 
le  mouchoir  largement  déployé  ;  tirant  la  moustache, 
grattant  le  front,  le  nez,  les  joues. 

Au  café  le  journal  grand  ouvert  sert  de  rideau 
commode,  ou  bien  notre  homme  est  assis  accoudé, 
le  \-isage  dans  les  mains. 

Dans  la  rue,  le  chapeau  est  enfoncé  jusqu’aux 
yeux,  la  tête  baissée,  le  regard  fixe  le  sol. 

Certains  métiers  deviennent  impossibles  pour 
l’éreutophobe.  Un  coiffeur  perdait  tous  ses  clients  et 
disait  au  professeur  Régis:  «J’ai  mi  métier  où 
je  suis  toute  la  journée  en  contact  avec  des  personnes 
étrangères  et  lorsfiu’en  c.ausant  il  me  monte  une 
bouffée,  comme  je  disais  tout  à  l’heure,  les  personnes 
présentes  doivent  se  demander  ce  que  j’ai».  Le 
pauvre  homme  supplie  le  médecin  de  le  guérir,qu’on 
le  tatoue  s’il  le  faut,  qu’on  le  niartyrise,  mais  que 
ces  rougeurs  cessent  :  «  Ne  pourrait-on  pas  infiltrer 
entre  la  première  et  la  deuxième  peau  un  liquide 
quelconque,  absolument  comme  on  fait  pour  les 
tatouages,  seulemeut  au  lieu  d’être  bleu  ce  serait 
rouge?  >  Cette  idée  de  teindre  le  visage,  devait 
venir  à  un  coiffeur  éreutophobe. 

Pour  entrer  dans  un  magasin,  pour  traverser  mie 
rue,  pour  passer  devant  une  fenêtre  où  se  tient 
d’ordinaire  une  per.sonne  même  inconnue,  il  faut  que 
l’éreutophobe  fasse  un  effort  considérable  ;  beau¬ 
coup  boivent  pour  s’exciter  et  rester  constamment 
rouges.  Écoutez  le  récit  du,  supplice  d’un  de  ces 
malheureux  ;  «  Pour  aller  de  l’atelier  chez  lui,  il 
devait  passer  devant  un  atelier  de  couturière  où  se 
trouvaient  plusieurs  jemies  filles.  Passe  encore  les 
jours  deniauvais  temps  pendant  lesquels  lesoum'ières 
enfermées  ne  jiouvaient  guère  le  voir  et  cependant, 
même  alors,  il  prenait  son  élan  d’au  moins  dix 
mètres  avant  la  maison  et  mie  rose  à  la  bouche  pour 
se  donner  une  contenance  franchissait  le  passage 
si  redouté.  On  juge  de  son  trouble  et  de  son  émo¬ 
tion  quand,  les  fenêtres  ouvertes  les  jeunes  filles  le 
voyaient  passer  rouge,  confus  et  tout  tremblant. 
Ces  jours-là  il  lui  arrivait  fréquemnient  de  faire  un 
grand  détour.  Quelquefois  encore  il  buvait  et  vingt 
minutes  après  (car  il  a  calculé  qu’il  faut  environ 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


vingt  minutes  à  l’alcool  pour  produire  son  effet)  il 
pouvait  passer  devant  l’atelier  sans  rien  ressentir... 
Son  supplice  aurait  été  toléré  tpioique  bien  insup¬ 
portable  si  un  beau  jour  une  jeime  fille  plus  hardie 
ne  l’eût  appelé.  Son  émoi  ne  connut  plus  de  bornes. 
Il  ne  put  passer  outre,  aucune  parole  ne  put  sortir 
de  sa  bouche  à  moitié  entr’ouverte  et  tremblante, 
il  fut  obligé  de  se  cramponner  pour  ne  pas  tomber.  » 
D’autres  gardent  par  tous  les  temps  un  parapluie 
ouvert  pour  cacher  leur  visage. 


Contre  un  mal  aussi  affreux,  nous  ne  possédons 
malheureusement  aucune  thérapeutique  efficace. 

Le  traitement  moral  que  Lasègue  a  préconisé 
exige  de  la  part  du  malade  une  fixation  de  l’atten¬ 
tion  bien  difficile  à  obtenir  dans  le  cas  qui  nous 
occupe. 

L’isolement,  l’hydrothérapie,  l’électricité  qui 
s’adressent  à  l’état  nerveux,  proprement  dit  n’ont 
guère  de  succès  à  leur  actif. 


Hartenberg,  à  la  suite  des  travaux  que  nous 
rappelions,  a  essayé  les  courants  galvaniques,  l’adré¬ 
naline. 

Il  semble  que,  lorsque  l’hérédité  n’est  pas  trop 
lourde,  —  si  l’on  arrivait  à  observer  avec  soin  les 
phases  de  la  maladie,  il  y  aurait  espoir  de  la  guérir  au 
début. 

Quand  l’obsession  n’existe  pas  encore,  quand  le 
malade  n’est  pas  éreutophobe,  mais  seulement  érett- 
thosiquc,  la  suggestion  à  l’état  de  veille  serait  capable 
de  donner  d’heureux  résultats. 

Alors,  le  trouble  intellectuel  n’est  pas  constitué, 
la  fixation  de  l’attention  est  possible. 

Mais  il  faudrait  qu’il  y  ait  intime  collaboration 
du  médecin  et  de  l’entourage  du  malade.  Il  faut  sur¬ 
tout  avertir  les  parents  du  véritable  danger  qu’il 
peut  y  avoir  à  répéter  devant  un  enfant;  «Oh! 
il  est  d’une  timidité,  il  rougit  sans  cesse,  à  tout 
propos». 

Si  nous  ne  savons  guérir  les  éreutophobes,  tâchons 
au  moins,  de  ne  pas  contribuer  à  en  créer. 


LA  MÉDECINE  AU  THÉÂTRE 


POUR  L’USAGE...  “  INTERNES  ” 

SCÈNE  Médicale  en  un  acte 

Par  Jean  VI6ÈRES 

Cette  revuette  sur  les  événements  médicaux 
surtout  locaux  de  l’année  écoulée  a  été  jouée  le 
24  mai  dernier  à  Bordeaux  à  la  suite  du  banquet 
traditionnel  des  internes  et  anciens  internes  des 
hôpitaux  de  cette  ville,  et  a  obtenu  le  plus  vif  succès. 

Nous  sommes  heureux  de  mettre  sous  les  yeux  de 
nos  lecteurs  l’amusante  première  scène  de  cette 
revue.  Elle  met  en  cause  notre  aimable  confrère 
M.  le  professeur  agrégé  René  CrucheL 

Nous  ferons  suivre  cette  scène  de  celle  où  il  est 
question  de  la  visite  à  Bordeaux  d’un  docteur 
fameux. 

SCÈNE  I 

Le  rideau  se  lève.  Le  professeur  agrégé  Cruchet 
se  promène  anxieux  sur  la  scène,  puis  il  cliante  : 

Air  :  Cousine  (.Mayol). 

Que  faire,  que  faire  ? 

Pour  trouver  la  commère  ! 

Que  faire,  que  faire 
Vraiment  quell’  sale  affaire  ! 

Parlé:  On  doit  jouer  ce  soir  la  revue  médicale 
lit  comme  conmié-re,  nous  avons  ])eau  de  balle  I 
Qu  faire,  que  fane! 

Oh  !  la  !  la  !  Quel  scandale  ! 

Non  !  mais  quelle  guigne  !  C’est  bien  la  peine  d’être 
secrétaire  général  de  l’association  des  anciens  internes, 
journaliste,  imprésario,  administrateur,  homme  de 
lettres,  sportsman  et  même  professeur  agrégé  à  la 
faculté  de  médecine  pour  engager  une  commère  qui 
disparait  .subitement  !  Il  y  a  des  jours  où  ma  déveine 
m’épouvante.  Dire  que  j’avais  mis  tant  de  soin,  à  la 
choisir,  cette  commère  1  Après  avoir  publié  plusieurs 
aimonces  dans  mon  journal  de  médecine,  après  avoir 
examiné  38  infirmières,  15  .suffragettes,  256  clientes 
j’étais  arrivé  à  trouver  une  véritable  perle  ! 


Je  l’avais  visitée  sur  toutes  les  coutures;  elle 
n’était  ni  trop  grosse,  ni  trop  maigre,  ni  trop  blonde, 
ni  trop  brune,  j’avais  fait  explorer  .son  larynx  par 
Moure,  ses  yeux  par  Lagrange,  sa  peau  par  Dubreuilh, 
ses  réflexes  par  Pitres,  j’avais  fait  des  folies  ;  j’avais 
mesuré  moi-même  avec  un  oscillomètre  de  Paclion 
sa  tension  artérielle  ;  j’étais  sûr  qu’elle  n’aurait  pas 
le  trac  Et  voilà  qu’au  dentier  moment,  elle  me 
claque  dans  les  mains  !  Que  faire?  La  revue  ne  se 
jouera  pas  !  Et  moi  qui  voulais  y  consacrer  deux 
chroniques  dans  le  Joitriial  de  médecine  ! 

Le  régisseur  [entrant).  —  Nous  sommes  perdus, 
c’est  la  catastroplie. 

Cruchet.  —  Quoi?  la  commère  est  morte  ! 

Le  régisseur.  —  Ail  !  si  ce  n’était  que  ça  !  ce  ne 
serait  pas  la  peine  de  vous  faire  des  cheveux  !  Mais 
c’est  le  compère  qu’on  ne  trouve  plus  I  Et  le  public 
est  là  qui  s’impatiente... 

Cruchet  (sortant  de  sa  poche  le  Journal  de  méde¬ 
cine  de  Bordeaux).  —  Nous  n’avons  plus  qu’à  mettre 
mie  ultime  note  dans  le  journal  de  médecine. 

Le  régisseur.  —  Oui,  mais  il  ne  paraît  que  dans 
huit  jours  !  Quelle  fatalité  ! 

Cruchet.  —  Voulez-vous  que  je  vous  dise?  Ce 
n’est  pas  à  la  fatalité  qu’il  faut  nous  en  prendre,  c’est 
encore  un  coup  de  Ginestous? 

Le  régisseur.  —  Ginestous?  - 

Cruchet.  —  Eh  oui,  il  a  dû  se  dire  :  Comment,  on 
joue  une  revue  médicale,  et  on  ne  me  prévient  pas? 
Alors  je  ne  compte  pas  moi?  Et  sans  rien  dire,  il  am-a 
paj^é  très  cher  le  compère  et  la  conunère  pour  ne  pas 
jouer,  à  moins  qu’il  lem"  ait  simplement  téléphoné 
en  mon  nom  et  à  ma  place  que  la  revue  médicale 
avait  lieu  demain  soir,  à  minuit,  chez  le  professeur 
Lagrange  ! 

Le  régisseur.  —  Ça,  c’est  dur. 

Cruchet.  —  Oui,'  il  est  encore  fichu  de  faire  mie 
campagne  de  presse. 

Le  régisseur.  —  Qui  ça? 
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LA  MEDECINE  AU  THEATRE  (Suite) 


CruchET.  —  Jacques  Dliur,  parbleu,  dans  Le 
Journal. 

LE  RÉGISSEUR.  —  Ce  qui  presse,  c’est  de  trouver  un 
compère  pour  commencer.  Voulez-vous  remplacer  le 
compère  au  pied  levé. 

CrucheT.  —  Oli  non  !  impossible,  car  je  jDars  à 
l'instant  présider  le  prochain  congrès  des  journalistes 
médicaux  qui  a  lieu  à  Toctoucau  (i).  Mais  j’attends 
rm  jemie  hoimiie  qui  doit  me  remplacer  auprès  de 
ma  clientèle,  peut-être  fera-t-il  l’affaire. 

Le  régisseur.  —  Fort  bien,  je  crois  que  le  voilà, 
alors,  si  ça  marche,  engagez-le. 

(Il  sort). 

CRUCUE'r.  —  C’est  vous  qui  venez  pour  me  rem¬ 
placer,  monsieur? 


Le  rEmpeaçan'i'.  —  Oui,  j’ai  vu  une  annonce 
dans  Paris  médical  :  «  On  demande  jeune  docteur 
pour  remplacement,  s’adresser  à  M.  Cruchet...  » 
Cruchet.  —  Fort  bien,  vous  êtes  docteur? 

Le  REMPLAÇANT.  —  Oui. 

Cruchet.  —  Alors,  vous  savez  soigner  les  malades? 
(i)  Petite  localité  sur  les  confins  des  Landes  et  de  la 
Cironde  comprenant  35  habitants  au  plus. 


Le  remplaçant.  —  Oh  non  !  ça,  c’est  trop  difficile, 
et  puis  je  n’ai  jamais  appris. 

Cruchet.  —  Mais  puisque  vous  êtes  docteur  ! 

Le  remplaçant.  —  Je  suis  docteur,  mais...  docteur 
en  droit  ;  alors,  vous  comprenez... 

Cruchet.  —  Voilà  qui  est  embêtant,  mais,  tant 
pis,  je  suis  pressé  de  partir  et  pour  quelques  jours 
vous  poun-ez  faire  l’affaire.  Vous  n’avez  qu’à  être  très 
doux,  qu’à  ne  pas  trop  parler,  et  puis,  si  tm  malade 
vous  embête,  si  son  cas  est  trop  embarrassant,  vous 
n’avez  qu’à  l’envoyer  dans  une  station  thennale, 
comme  ça  il  vous  fichera  la  paix  pendant  trois  mois  ! 

Le  remplaçant.  —  C’est  compris,  j’y  mettrai 
un...  terme  ! 

CruchE'T  (faisant  une  fausse  sortie.  —  Ah!  j’ou¬ 
bliais,  puisque  vous  êtes  mon  remplaçant,  il  faudra 
que  vous  me  remplaciez  aussi  dans  le  rôle  de  com¬ 
père  que  je  devais  jouer  dans  une  xietite  revue 
médicale. 

Le  remplaçant.  —  Ça,  j’accepte,  c’est  mieux 
dans  mon  genre,  mais  alors  c’est  dix  francs  de  plus 
par  jour. 

Cruchet.  —  Soit.  Ah  !  j’oubliais  une  dernière 
recommandation  essentielle,  capitale. 

Le  remplaçant.  —  Laciuelle? 

Cruchet.  —  C’est  de  ne  pas  parler  jiarisieu,  car 
liersonne  ici  ne  vous  comprendrait,  je  veux  dire  ne 
vous  prendrait  au  sérieux.  Il  faut  absolmnent  que  , 
vous  arriviez,  sinon  de  Càudrot  complètement,  du 
moins  de  Libourne  ou  d’Agen  même. 

Le  REMi’LAÇANï.  —  Eh  bien  !  pui.squ’il  le  faut,  • 
j’aurais  l’assent  du  cru,  mais  ce  sera  encore  dix  francs 
de  jilus  par  jour. 

Cruchet.  —  Soit;  (même  feu)  allons,  au  revoir 
et  bonne  chance  iiour  la  revue  I  (Il  sort). 

Le  remplaçant.  —  Me  voilà  bombardé  docteur  en 
médecine,  conqière  de  revue,  et  dire  qu’il  y  a  des 
gens  qui  soutiennent  que  la  licence  en  droit  ne  mène 
à  rien  !  Il  y  a  cependant  deux  choses  qui  m’ennuient  : 
c’est  que  je  suis  trop  intelligent  pour  faire  un  com¬ 
père  de  revue,  et  jias  assez  iiour  faire  un  médecin  ! 
Il  est  vrai  que  j’ai  bien  été  interne,  oui,  mais  c’était 
au  lycée  de  Bordeaux  I 

Et  avec  tout  ça,  dire  qu’il  y  a  des  malades  qui 
attendent  dans  l’antichambre  !  (Un  temps).  Oh!  s’ils 
ont  des  maladies  chroniques,  ils  ont  attendu  dix  ans, 
ils  peuvent  bien  attendre  dix  minutes  de  plus.  — 
Comment  vais-je  m’en  tirer?  ?  Allons,  commençons  la 
consultation  I  (Il  ouvre  la  porte  et  crie  :  Au  premier 
de  ces  messieurs  !  ) 


CURIOSITES 


LE  PRESSENTIMENT  DE  LA  MORT 
Par  le  D'  LEHMANN 

Médecin  major  de  classe 

J’aurai  l’honneur  de  vous  jiarler  du  j)ressentmient 
de  la  mort  ;  je  ne  m’occuperai  que  du  pressentünent 
qui  concerne  la  personne  même,  et  je  laisserai  de 
côté  celui  qui  se  rapporte  à  des  parents  et  à  des  amis 
affectioimés.  Ces  derniers  phénomènes,  groupés  sous 
le  nom  d’hallucinations  télépathiques,  sont  d’un 
ordre  tout  différent,  et  leur  exposition  sortirait  des 
cadres  de  notre  sujet. 

Le  but  de  cette  causerie  sera  de  rechercher  les 
conditions  spéciales  qui  déterminent  Téclosion  de  ce 


pressentiment,  d’en  examiner  les  causes  favorisantes, 
influence  du  milieu  social,  avec  son  cortège  de 
croyances  religieuses,  de  suxierstitions,  influence  des 
périodes  troublées  par  les  révolutions,  les  guerres  ou 
les  épidémies.  Cette  étude  x>ermettra  de  nous 
renseigner  sur  l’état  psychique  des  individus  attehits 
Xiar  ce  liressentiment  ;  elle  nous  en  fera  connaître  la 
nature  exacte,  amsi  que  le  traitement  psychothé¬ 
rapique  qui  peut  lui  être  oiix^osé. 

*** 

Dans  le  champ  de  la  conscience  humaine,  aucune 
idée  ne  tient  mie  place  aussi  grande  que  l’idée  de  la 
mort.  Essayer  de  jiercer  à  jour  les  mystères  de  la 
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Lait  condensé  “GALLIA” 

Préparé  en  Normandie 

PAR  LA 

COMPAGNIE  GÉNÉRALE  DES  LAITS  PURS 

MEMBRE  DU  JURY  —  HORS  CONCOURS  PARIS  1900 
FOURNISSEUR  DE  L’ASSISTANCE  PUBLIQUE,  DE  LA  GUERRE.  DE  LA  MARINE. 

DES  COLONIES,  ETC.,  ETC. 

L'approche  des  chaleurs  remet  en  question  l’alimentation  des  nourrissons,  qui  pour  une  raison  ou  une 
autre  ne  peuvent  être  élevés  au  sein. 

Le  Docteur  Adrien  LOIR,  directeur  du  Bureau  d’Hygiène  du  Havre,  a  établi  qu’une  excellente  solution 
à  cette  question  se  trouvait  dans  l’emploi  du  lait  condensé,  utilisé  avec  succès  dès  l’année  1891  par  la 
Société  protectrice  de  l’Enfance  de  Rouen,  qui  a  pour  but  essentiel  de  diminuer  la  mortalité  des 
nouveau-nés. 

D’après  le  Docteur  FLAMAIN,  chirurgien  en  chef  de  la  Maternité  de  Châlons-sur-Marne,  chez  les 
enfants  qui  naissent  au  printemps  et  en  été,  le  lait  condensé  est  seul  permis,  et  du  l‘’<'  Juin  au 
|or  Novembre,  tous  les  nourrissons  sans  exception,  même  ceux  d’hiver,  doivent  être  élevés  au 
lait  condensé. 

Enfin  tout  dernièrement  il  a  été  présenté  à  la  Société  de  Pédiatrie,  par  MM.  VARIOT,  LAVIALLE  et 
ROUSSELOT,  une  étude  sur  les  propriétés  antiémétiques  du  lait  condensé  sucré. 

A  la  suite  d’une  observation  accidentelle,  du  lait  condensé  sucré  fut  administré  d’une  manière  systéma¬ 
tique  et  régulière  à  des  nourrissons  ayant  des  vomissements  incoercibles.  Ces  vomissements,  dans  presque 
tous  les  cas,  ont  cessé  ou  beaucoup  diminué  du  jour  au  lendemain. 

Il  se  trouve  donc  ainsi  qu’un  aliment  préparé  industriellement  pour  un  tout  autre  objet,  a 
une  action  antiémétique  tout  à  fait  extraordinaire  et  à  peu  prés  constante  chez  le  nourrisson 
dyspeptique. 

ÉCHANTILLONS  ET  RENSEIGNEMENTS,  31,  Rue  Tronchet,  PARIS 
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destinée,  deviner  le  sort  réservé  aux  trépassés  est 
pour  beaucoup  de  personnes  la  principale  et  parfois 
l’imique  préoccupation  de  l’esprit.  Aussi  loin  qu’on 
remonte  dans  l’histoire  des  religions,  elle  se  présente 
comme  le  fondement  de  la  plupart  des  croyances  ;  et, 
de  uos  jours  encore,  chez  les  peuples  les  plus  diffé¬ 
rents  par  la  mentalité  et  la  civilisation,  elle  sert  de 
base  à  la  métaphysique  et  à  l’idée  religieuse. 

De  là,  l’orighie  de  ce  culte  des  morts  qui  forme  le 
prmcipe  fondamental  de  nombreuses  sectes,  en  parti¬ 
culier  du  boudhisme.  Sous  le  couvert  de  ces  croy:inces 
se  développent,  dans  l’âme  populaire,  des  traditions, 
des  légendes  et  des  superstitions  qui  constituent  le 
bouillon  de  culture  le  plus  propice  au  développement 
de  la  crainte  de  la  mort,  poussée  souvent  jusqu’à  la 
hantise  et  à  l’obsession. 

Pour  le  prouver,  il  n’est  pas  besoin  d’aller  prendre 
des  exemples  dans  les  régions  lointames  de  l’Asie  ; 
nous  voyons  dans  notre  propre  pays  ce  culte  des 
morts  subsister  encore  actuellement  avec  une 
incroyable  intensité,  au  milieu  des  légendes  et  des 
superstitions  les  plus  vivaces. 

La  Bretagne  est  restée  la  terre  classique  par 
excellence  de  cette  croyance  aux  esprits,  aux  reve¬ 
nants  ;  et  innombrables  sont  les  légendes  qui  ont 
trait  à  leurs  apparitions,  à  leurs  rapports  avec  les 
vivants. 

De  Christianisme,  de  date  relativement  récente 
dans  cette  province,  n’a  pu  s’y  implanter  victorieu¬ 
sement  qu’en  s’adaptant  à  rancienne  religion 
autochtone  et  qu’en  se  greffant  sur  des  croyances 
qui  ressortent  davantage  d’un  paganisme  rudimen¬ 
taire. 

Comme  le  dit  M.  le  profeseur  De  Braz,  un  des  celti- 
sants  les  plus  remarquables,  «  le  christianisme  n’a  pu 
que  consacrer  ce  qu’il  était  impuissant  à  détruire  ; 
et  ainsi  s’est  perpétué  jusqu’à  nos  jours  l’anachro¬ 
nisme  d’mie  race  ne  vivant  que  de  ses  morts  et  avec 
ses  morts,  goûtant  leur  conunerce  tout  en  le  redou¬ 
tant  et  faisant  d’eux,  de  leurs  gestes,  de  leurs 
démarches,  de  leurs  joies  ou  de  leurs  tristesses,  je  ne 
dis  pas  seulement  sa  pensée  constante,  mais  son 
entretien  éternel.  » 

Aussi  les  légendes  foisonnent  dans  le  folklore 
breton  ;  et  vous  me  permettrez  de  vous  en  citer  quel¬ 
ques-unes,  qui  nous  éclaireront  sur  la  psychologie 
de  ces  habitants  et  sur  l’étiologie  du  pressentiment 
de  la  mort. 

Des  âmes  des  marins  se  réfugient  siu:  les  rochers 
sauvages  qui  sont  en  bordure  du  rivage.  Pendant  les 
nuits  sombres,  agitées  par  la  tempête,  eUes  font 
entendre  leurs  voix  lamentables,  enfer  de  Plougres- 
cent,  enfer  de  Plogoff,  enfer  de  Groix,  toutes  ces 
roches  lugubres  ont  leur  tragique  légende.  Des  morts 
y  sont  transportés,  la  nuit,  sur  des  barques  glissant 
silencieuses  sur  le  flot,  sous  la  direction  de  l’Ankou. 
Malheur  au  vivant  qui  répondrait  à  l’appel  de  ce 
dernier  ;  ce  serait  mi  signe  certain  de  mort  prochaine. 
Pour  éviter  pareille  rencontre,  dès  la  tombée  de  la 
nuit,  les  marins  se  calfeutrent  dans  les  maisonnettes 
enfouies  dans  les  replis  de  la  falaise  et  se  gardent  bien 


d’en  sortir  jusqu’au  lever  du  soleil.  Ces  superstitions 
sont  encore  des  croyances  actives  et  fécondes,  et  il 
y  a  quelques  années  elles  furent  la  cause  de  la  mort 
d’un  psychologue  éminent,  M.  Déon  ^larillier.  Da 
barque  qui  le  portait  avec  plusieurs  autres  personnes 
dans  la  baie  du  Port-Blanc  fut  chavirée  par  un 
brusque  coup  de  vent  ;  tous  ses  compagnons  se 
noyèrent  aussitôt  ;  lui  seul  put  se  raccrocher  à  un 
récif  isolé,  assez  rapproché  de  la  côte  pour  lui 
permettre  de  distinguer  non  seulement  le  profil  des 
maisons,  mais  jusqu’aux  ombres  des  gens  dans  le 
cadre  des  vitres  encore  éclairées.  Blessé  et  transi  de 
froid,  il  clamait  à  tout  instant  sou  cri  forcené  de 
détresse  et  pensait  qu’on  ne  tarderait  pas  à  le 
secourir.  Point.  Des  Imiiières  s’éteignirent  les  mies 
après  les  autres  et  personne  ne  bougea.  Ce  n’est 
qu’à  l’aube,  remarquez-le  bien,  qu’on  se  décida  enfin  à 
recueillir  cette  épave  hiuiiame,  trop  tard  pour  qu’on 
pût  le  conserver  à  la  vie.  Pourquoi  ces  marins, 
cependant  intrépides,  bravant  chaque  jour  la 
tempête  et  la  mort,  étaient-ils  restés  sourds  à  ces 
appels  désespérés?  C’est  qu’ils  avaient  cru  que 
c’étaient  les  âmes  de  l’enfer  de  Plougrescent  qui 
hurlaient  (De  Braz).  Répondre  à  leur  appel  eût  été 
courir  à  la  mort. 

Dans  le  pays  de  la  montagne,  Arcoat,  la  légende 
reste  non  moins  vivace,  mais  sous  des  formes  diffé¬ 
rentes.  Ce  n’est  plus  au  loin,  à  travers  les  flots; 
qu’émigrent  les  âmes  ;  elles  demeurent  dans  le  voisi¬ 
nage  de  la  ferme  ou  du  clocher  natal.  De  soir,  le 
paysan  attardé  dans  les  chemms  creux  entend 
parfois  des  bruits  étranges  dans  les  haies  de  chênes 
nains  qui  surplombent  le  talus  ;  il  lui  arrive  aussi 
d’apercevoir,  à  travers  le  brouillard  intense  qui 
recouvre  ciel  et  terre  d’un  sombre  linceul,  mie  ombre 
à  l’apparence  humaine,  mais  qu’il  sait  bien  appar¬ 
tenir  à  l’âme  d’un  défunt  ;  il  se  gardera  de  battre 
la  haie  avec  son  bâton,  de  dépasser  cette  ombre  qui 
fuit  devant  lui  ;  s’il  jetait  un  pareil  trouble  parmi 
ces  revenants,  cet  acte  lui  porterait  malheur  et  serait 
le  signe  avant-coureur  de  son  trépas. 

De  soir,  à  la  veillée,  la  famille  s’assemble  autour 
du  foyer  qu’éclaire  la  flannne  vacillante  des  ajoncs 
desséchés  ;  les  anciens  racontent  les  exploits  des 
morts.  Ce  sujet  n’est  jamais  épuisé.  Et,  lorsque 
l’heure  du  repos  a  sonné,  le  père  a  bien  soin  de  recou¬ 
vrir  de  cendres  le  feu  de  la  cheminée,  tandis  que 
l’aïeule  mettra  en  évidencesur  la  table  une  jatte  pleine 
de  lait.  Qui  sait  si.  dans  la  nuit,  l’ânie  d’im  parent 
ne  viendra  pas  se  réchauffer  et  se  restaurer  au  foyer 
familial.  Une  telle  visite  est  toujours  considérée 
comme  un  funeste  présage. 

Ces  morts  ne  se  contentent  pas  de  participer  aux 
actes  de  la  vie  ordinaire,  leurs  rites  religieux  sont 
identiques  à  ceux  d’ici-bas,  si  nous  en  croyons  l’aven¬ 
ture  qui  arriva  au  vieux  Cliatton  de  Peuveau,  car  il 
mourut  pour  avoir  assisté  et  commmiiè  à  la  messe 
de  minuit  que  célébraient  les  esprits  dans  la  vieille 
chapelle  en  ruine  de  Saint-Cliristoffe.  Toutes  ces 
légendes,  dont  on  pourrait  multiplier  les  citations  à 
l’infini,  sont  à  l’origine  de  ce  culte  des  morts,  ou 
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SOUS  SES  QUATRE  FORMES 


PURE 


Le  médicament  régulateur  par  ^ 

excellence,  d’une  efficacité  sans 
égale  dans  l’artério-sclérose,  la  pré-  ( 
sclérose,  l’albuminurie,  l’hydropisie,  l 

PHOSPHATÉE 

L’adjuvant  le  plus  sûr  des  cures 
de  déchloruration,  est  pour  le  brigh- 
tique  le  remède  le  plus  héroïque 
qu’est  la  digitale  pour  le  cardiaque 

Ces  cachets  sont  en  FORME  DE  CŒUR  e1 
DOSES  :  2  à  4  cachets  par  joui 

PRODUITS  FRANÇAIS  —  dépôt  général  :  4,  rue  du  roi 


CAFEINEE 

Le  médicament  de  choix  des  cardio¬ 
pathies,  fait  disparaître  les  œdèmes 
et  la  dyspnée,  renforce  la  systole, 
régularise  le  cours  du  sang. 

LITHINÉE 

Letraitementrationnel  de  l’arthri¬ 
tisme  et  de  ses  manifestations  : 
jugule  les  crises,  enraye  la  diathèse 
urique,  solubilise  les  acides  urinaires 


E-SICILE,  PARIS  -  PRODUITS  FRANÇAIS 


EN  AMPOULES  INJECTABLES  de  : 


Lipoïdes  II.  1. 
Orgaups 


ti 

H  1 1  k  J  |4«J  IV*  ■  stiiim 

la 


ovarie.  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 


I  Lipoïde  spécifique  do  testicule  (Asthénie  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
P  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  liémopoiétiqne  do  globule  ronge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  homo- 

stiiiiulaut  de  |  ^  ^  1 1  i\'in  il  1 1  LU  H 
la  thyroïde. 

ET  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Lipoïde  lionio- 
Btimulant  ex¬ 
trait  du  relu. 
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plutôt  de  cette  crainte  des  morts,  qui  constitue  le 
fond  de  l’âme  bretonne.  Ce  culte  offre  beaucoup  d’ana¬ 
logie  avec  les  traditions  boudliistes,  mais  avec  un 
caractère  d’âpreté  et  de  matérialisme  plus  intense. 
D’autre  part,  comme  nous  avons  pu  le  voir,  l’anthro- 
pomorphi.sme  de  ces  trépa.ssés  se  ressent  singuliè¬ 
rement  aussi  des  réminiscences  de  la  mythologie  ; 
l’Ankou  passeur  des  morts  nous  semble  bien  proche 
cousin  du  vieux  Charon,  qui  naviguait  sur  le  Léthé  ; 
mais  eombien  plus  doux,  plus  harmonieux  apparaît 
le  séjour  des  Champs-Élysées,  à  travers  les  splendeurs 
dont  les  a  ornés  le  poète  ! 

Il  est  aisé  de  comprendre  l’influence  primordiale 
que  ces  superstitions  exercent  sur  nombre  d’indi¬ 
vidus,  d’une  instruction  rudimentaire,  d’une  menta¬ 
lité  peu  développée,  obscurcie  souvent  par  ks  fumées 
de  l’alcool. 

Qu’ils  soient  témoins  d’un  phénomène  physique 
qu’ils  s’expliquent  mal,  immédiatement  la  supers¬ 
tition  prend  corps  et  détermine  une  hallucination 
sensorielle,  auditive  ou  visuelle.  Ne  trouvant  qu’un 
'frein  trop  faible  du  côté  de  la  raison,  cette  halluci- 
.nation  accapare  toute  l’attention,  et  finit  par  dégé¬ 
nérer  en  idée  fixe  par  le  mécanisme  de  l’auto  ou  de 
l’hétéro-suggestion.  Cette  obsession,  une  fois  maîtresse 
de  la  conscience,  peut  créer,  en  dehors  d’autres 
troubles  psychiques,  une  inhibition  presque  complète 
des  centres  nerveux.  Que  dans  ces  conditions 
survienne  une  maladie,  la  victime  complètement 
déprjtriée  se'  trouvera  sans  défense  ;  et  une  termi¬ 
naison  mortelle  n’aura  rien  d’improbable. 


En  dehors  de  toute  croyance  religieuse  et  de  toute 
superstition,  on  a  pu  nofer  de  nombreuses  obser¬ 
vations  du  pre.ssentiment  de  la  mort.  Celles-ci  sont 
rapportées  par  des  auteurs  de  tendances  philoso¬ 
phiques  tout  à  fait  différentes  et  quelques-uns  ne 
.sont  pas  loin  de  considérer  ce  pressentiment  comme 
une  véritable  divination.  Parmi  ces  auteurs  il  nous 
suffira  de.  mentionner  des  philosophes  tels  que 
Montaigne,  Buffon,  J.- J.  Rousseau,  Chateaubriand, 
Jules  Janin,  des  historiens  connue  Thiers,  Louis 
Blanc,  Michelet  et  même  le  sceptique  Mérimée. 

Henri  IV  eut  le  pressentiment  de  sa  mort  ;  et, 
sa  femme,  Marie  de  Médicis,  frappée  du  même  tour¬ 
ment,  le  conjurait  de  ne  pas  sortir  le  jour  où  il  alla 
s’exposer  au  poignard  de  Ravaillac. 

Michelet  nous  raconte  que,  le  matin  du 
1“'  août  179.3,  Mandat,  en  sûreté  aux  Tuileries,  est 
appelé  à  l’Hôtel  de  Ville,  son  instinct  lui  disait  de 
ne  pas  y  aller  ;  au  second  appel,  il  hésite,  consulte 
aiütour  de  lui,  puis  il  se  raisonne,  étouffe  ses  pressen¬ 
timents  :  il  fait  un  effort  et  part  ;  une  heure  après, 
’  il  était  mort. 

Mais  il  est  inutile  d’abuser  de  votre  attention  en 
vous  contant  d’autres  faits.  Y  a-t-il  une  divination 
nettement  définie?  N’oublions  pas  que  ces  pressenti¬ 
ments  se  sont  toujours  déclarés  pendant  des  périodes 
de  troubles,  révolution  ou  guerre.  Chacun  se  sentait 
alors  'plus  exposé  à  mie  mort  violente,  surtout  les 


personnages  jouant  un  rôle  politicjue  ;  on  peut 
admettre  avec  Diderot  que  ce  pressentiment  a  été, 
dans  quelques  circonstances,  une  prévision  basée 
sur  une  délicate  intuition  des  événements'  et  que  ce 
que  l’on  prend  pour  une  voix  intérieure  n’est  qu’un 
calcul  bien  fait.  Cette  intuition  peut  exister  chez  des 
natures  affinées  dont  les  sensations  et  les  perceptions 
sont  rendues  plus  aiguës,  en  raison  même  de  la  débi¬ 
lité  de  leur  constitution  phj'sique  ;  mais  le  plus 
.souvent,  c’est  la  peur  qui  entre  en  jeu  et  qui  déve¬ 
loppe,  chez  des  sujets  prédisposés  ou  épuisés  par  des 
chocs  émotifs  aussi  violents  que  répétés,  l’obsession 
de  la  mort. 

Cette  opinion  est  corroborée  par  l’étude  des  princi¬ 
pales  guerres.  Dans  toutes  les  campagnes,  guerres 
du  emiiire,  guerre  de  1870,  guerre  russo-turque  et 
surtout  dans  la  guerre  russo-japonaise,  on  a  relevé 
une  augmentation  considérable  des  psychoses  parmi 
les  troupes  combattantes.  Chez  ces  malades,  il  y  a 
lieu  de  distinguer  un  certain  nombre  de  récidivistes 
de  la  psychose  que  l’on  avait  omis  d’éliminer,  et  les  , 
soldats  qui  contractent,  pour  la  première  fois,  des 
troubles  mentaux,  sans  avoir  accusé  de  prédispo¬ 
sitions  bien  nettes. 

La  guerre  peut,  en  effet,  créer  de  toutes  pièces  un 
état  de  fatigue  et  d’énervement  qui,  passager  chez  les 
uns,  peut  conduire  les  autres  à  l’asile  d’aliénés.  On- 
conçoit  aisément  les  causes  multiples  capables  de 
troubler  l’équilibre  mental  du  soldat  en  campagne  ; 
surmenage  physique  et  moral,  privations,  insomnie, 
émotion  de  l’attente  du  combat,  alertes,  spectacles 
terrifiants  de  la  bataille.  Aussi,  en  dehors  des  cas 
d’aliénation  mentale,  011  observe  des  délires  et  des 
hallucinations  qui  se  rapportent,  le  plus  souvent,  à 
l’objet  de  ces  craintes.  En  premier  lieu,  et  sous  les 
formes  les  plus  terrifiantes  (carnage,  mines  qui 
éclatent,  etc,)  se  produit  robse.ssion  de  la  mort. 
Celle-ci  est  parfois  si  intense,  si  insupportable  qu’on  a 
vu  des  jeunes  soldats  chercher  à  y  échapper  par  le 
suicide.  Ce  n’est  pas  tout  ;  cette  démoralisation 
n’exerce  pas  seulement  son  influence  néfaste  sur  le 
psychisme  des  combattants,  mais  elle  diminue  en 
outre  leur  résistance  physique.  Aussi  les  armées 
vaincues  sont-elles  plus  spécialement  décimées  par 
les  maladies  les  plus  graves.  L’histoire  de  toutes  les 
guerres  relate  des  énervements  de  ce  genre  ;  actuel¬ 
lement  l’armée  turque  est  ravagée  par  le  choléra. 

ICn  dehors  de  toute  guerre  ces  mêmes  effets 
désastreux  provoqués  par  la  peur  de  la  mort  se 
retrouvent  à  l’occasion  des  grandes  épidémies,  telles 
que  le  choléra,  la  peste,  la  fièvre  jaune,  la  fièvre 
typhoïde,  etc. 

La  hantise  de  la  mort  agit  alors  d’une  manière  par¬ 
ticulièrement  active,  à  la  fois  dans  les  ■  terrains 
p.sychique  et  organique  ;  et  elle  a  pour  résultat 
d’augmenter  la  morbidité  et  la  mortalité.  C’est  que 
cette  obsession  .se  complique  comme  nous  venons 
de  le  dire  d’une  inhibition  complète  des  centres 
nerveux,  qui  rend  les  individus  particulièiement 
réceptifs  au  germe  infectieux. 

A.  ce  sujet  permettez-lnoi  de  vous  citer  deux 
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CURIOSITÉS  (Suite) 


observations  personnelles  qui  viendront  à  l’appui 
de  cette  hypothèse. 

Observation  :  «  Il  y  a  quelques  années,  j’eus  à 
soigner  dans  un  poste  du  sud  Tunisien,  à  Touin 
Tatahoiune,  une  dizaine  de  soldats  atteints  de  la 
fièvre  typhoïde.  Par  un  heureux  hasard,  cette  petite 
épidémie  fut  bénigne  ;  et  il  n’y  eut  aucun  décès.  Je 
me  réjouissais  déjà  de  ce  succès,  lorsque  l’infirmier 
fut  touché  à  son  tour.  C’était  un  jeune  homme 
timide  et  taciturne,  maisquiavaitparn  jouir  jusqu’a¬ 
lors  d’une  bonne  santé  ;  il  m’avait  prêté  mi  concoiu's 
très  dévoué,  baignant  ses  camarades  plusieurs  fois 
par  jour,  sans  marquer  de  répugnance  ni  d’appré¬ 
hension.  La  fièvre  paraissait  au  début  peu  grave, 
comme  pour  les  cas  précédents,  température  peu 
élevée,  pas  de  délire,  symptômes  abdominaux  réduits 
au  minimum.  Mais,  dès  le  premier  jour,  je  fus  frappé 
de  son  air  de  tristesse,  dont  je  m’efforçai  de  décourvir 
la  cause.  Après  de  nombreuses  réticences,  il  me 
déclara  qu’il  savait  bien  qu’il  allait  mourir.  A  partir 
de  ce  moment,  je  fis  tous  mes  efforts  pour  relever  son 
moral  et  lui  enlever  cette  idée  que  je  voyais  figée 
dans  son  cerveau  ;  tous  les  raisonnements,  toute  la 
persuasion  appuyée  sur  la  plus  sincère  sympathie 
furent  vains.  Il  merépétaittoujourslamême  antienne, 
qu’il  était  perdu  et  que  tous  mes  soms  étaient  inu¬ 
tiles  ;  lorsque  j’insistais,  il  se  tournait  contre  la 
muraille  et  demeurait  silencieux.  Dans  ces  conditions 
la  fièvre  ne  tarda  pas  à  progrc.sser,  toujours  insidieuse 
sans  délire.  Jusqu’au  dernier  moment,  mon  petit 
infirmier  conserva  toute  sa  lucidité  et  il  mourut 
dans  un  désespoir  inexprimable  de  se  sentir  momir  ». 

Chez  ce  malade,  il  y  avait  une  disproportion 
manifeste  entre  la  dépression  psychique  et  les 
symptômes  organiques  ;  je  suis  persuadé  que  cette 
obsession  ne  provenait  pas  de  l’affection  elle-même. 
Ce  militaire  était  certainement  prédisposé  à  la  psy¬ 
chasthénie  ;  sous  le  choc  de  l’infection,  celle-ci  se 
déclencha,  sous  la  forme  du  pressentiment  de  la 
mort,  et  réagit  à  son  tour  sur  l’organisme,  en  le 
livrant  sans  défense  à  l’action  du  bacille  d’iîberth. 

Cette  force  de  l’obsession  de  la  mort  ressortira 
d’une  façon  plus  évidente  encore  de  la  deuxième 
observation. 

«I/année  suivante,  dans  la  même  région,  débar¬ 
quait  de  France  un  jeune  médecin-vétérinaire, 
âgé  de  vingt-six  ans.  Il  avait  toutes  les  apparences 
d’une  constitution  vigoureuse  ;  mais,  après  quelques 
instants  de  conversation,  on  était  frappé  de  son  air 
de  tristesse  et  de  préoccupation,  qui  contrastait 
singulièrement  avec  la  gaieté  et  l’entrain  des  autres 
camarades,  tous  animés  de  cette  bonne  humeur 
légendaire  dans  l’armée  d’Afrique.  Il  restait  presque 
toujours  silencieux  ;  et,  lorsqu’il  causait,  le  thème 
habituel  de  ses  questions  était  la  fréquence  et  la 
gravité  de  la  fièvre  typhoïde,  endémique  dans  le  sud 
Tmiisien.  Je  ne  tardai  pas  à  remarquer  la  constance 
de  cette  préoccupation  qui  me  semblait  tourner  à 
l’état  d’idée  fixe.  Par  des  démonstrations  que  je 
pouvais  croire  convaincantes  puisqu’elles  s’adres¬ 
saient  à  un  camarade  au  courant  de  la  pathologie, 
j’essayais  de  lui  prouver  l’inanité  de  ses  craintes, 
en  lui  faisant  voir  statistique  en  main,  que  cette 


maladie  n’atteignàit  que  des  jeunes  soldats,  qu’elle 
laissait  indemnes  les  personnes  plus  âgées,  en  parti¬ 
culier  les  officiers,  chez  lesquels  on  n’avait  constaté 
aucun  cas  depuis  plusieurs  années.  Aucuns  raison¬ 
nements  n’avaient  de  prise  sur  lui,  bien  qu’ils  fussent 
renforcés  par  nue  amitié  profonde  et  réciproque. 
Toutes  les  fois  qu’il  revenait  dans  notre  po.ste,  c’était 
Ib  même  leitmotiv  de  nos  entretiens.  Devant  la 
persistance  de  cette  obsession,  je  lui  donnai  le 
conseil  de  rentrer  en  France.  Par  amour-propre,  il 
li’osa  le  suivre  ;  sur  ces  entrefaites  je  partis  pour 
le  Tonkin  ;  à  mon  retour,  quinze  mois  après,  je  fus 
très  peiné  mais  non  surpris  d’ajjprcndre  qu’il  venait  ' 
de  succomber  à  la  suite  d’une  fièvre  typhoïde  ». 

Ainsi  cet  officier,  cet  infirmier,  paraissent  bien 
avoir  été  des  sujets  psychasthéniciucs,  enclins  aux 
idées  fixes  ;  aussi  n’avaient-ils  pas  tardé  à  se  lai.sscr 
envahir  par  la  terreur  de  la  maladie  régnante.  Une 
fois  maîtresse  de  leur  conscience,  cette  jdiobic  s’était 
accentuée  de  plus  en  plus  entraînant  l’inhibition  des 
centres  nerveux  et,  de  ce  fait,  une  diminution  consi¬ 
dérable  de  la  résistance  physique.  On  peut  affirmer 
que,  chez  ces  deux  malades,  l’obsession  de  la  mort 
en  fut  la  principale  cause. 

lîn  somme,  il  ressort  de  cet  exposé  que  le  pressen-  ' 
tinient  de  la  mort  se  présente  presque  toujours 
comme  une  idée  fixe,  une  obsession  ;  elle  se  produit, 
principalement  chez  des  sujets  prédisposés,  p.sychas- 
théniques,  sous  l’influence  de  la  peur.  .Vussi  ces 
phobies  sont  elles  fréquentes  chez  les  peuples  à  menta¬ 
lité  primitive,  victimes  d’hallucinations  sensorielles, 
provoquées  par  la  superstition,  pendant  les  périodes 
de  guerre  ou  de  révolution,  pendant  les  épidémies. 
Dans  ces  derniers  cas,  elles  sont  particulièrement 
dangereuses,  parce  qu’elles  favorisent  l’action  nocive 
des  germes  régnants. 

Pour  terminer,  nous  devons  nous  demander  quelle 
thérapeutique  il  y  aura  lieu  d’employer  contre  cette 
phobie.  Comme  moyens  préventifs  et  prophylac¬ 
tiques,  nous  avons  à  notre  disposition  toutes  les 
mesures  basées  sur  une  bonne  hygiène  psychique, 
lilles  se  résumeront,  au  point  de  vue  social,  dans  une 
large  diffusion  de  l’imstruction  (pii  éclairera  les 
esprits  et  démontrera  l’inanité  des  superstitions  ; 
à  la  lumière  de  la  science,  les  fantômes  ne  tarderont 
pas  à  se  dissiper.  lin  ce  qui  concerne  l’individu,  une 
éducation  rationnelle  développera  la  force  de 
l’attention,  du  raisonnement  et  de  la  volonté. 

Mais,  une  fois  que  le  troiible  psychique  a  pris 
corps,  tous  ces  moyens  deviennent  impuissants. 
Nous  avons  vu  qu’alors  ni  le  raisonnement,  ni  la' 
persuasion,  fût-elle  renforcée  par  la  sympathie  la 
plus  étroite,  sont  rèstés  sans  succès,  lûnit-il  admettre 
cpie  nous  soyons  désarmés?  Je  ne  le  crois  pas.  Il  y 
aurait  encore  un  remède  beauccupplus actif,  l’hjqmo- 
tisme,  que,  par  suite  de  circonstauces  spéciales,  nous 
n’avons  pu  mettre  en  œuvre.  Il  est  probable  que 
l’hypnotisme  nous  aurait  permis  d’exercer  sur 
cerveaux  malades,  en  dérive,  une  pression  assez' 
énergique  pom-  renforcer  l’attention  et  la  volonté  et 
pour  débarrasser  la  conscience  de  cette  obsession 
pernicieuse. 


—  Mvi  — 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LE  VOISINAGE  DES  CLINIQUES 

La  peur,  ce  sentiment  inconnu  des  peuples  primitifs 
et  méprisé  des  nations  encore  jeunes,  devient  par  contre 
la  coquetterie  surannée  des  vieilles  villes,  qui  après  avoir 
connu  la  gloire  des  armes  et  les  triomphes  de  la  pensée, 
minaudent  en  douairières  coquettes  au  moindre  soupçon 
du  danger. 

Les  contagions  possibles,  les  épidémies  attendues, 
les  maladies  aux  noms  nouveaux  qui  constituent  le 
a  nobisme  des  monomanes  de  la  souffrance,  sont  à  l’ordre 
du  jour  dans  tous  les  milieux  de  la  capitale  ;  si  la  noble 
dame  boit  de  l'eau  minérale,  la  citoyenne  des  faubourgs 
fait  bouillir  son  eau,  et  le  luxe  comme  les  plaisirs  de 
l’existence  n’augmentent  pas  chez  la  première  la  joie 
de  vivre  que  ressent  l'autre. Ecphis  l’école  rcniaiitiqiie 
ayant  mis  à  la  mode  l’art  des  états  d’âme  t  la  science 
des  auto-suggestions,  les  auteurs  modernes  ont  trouvé 
dans  le  peuple  français  des  esprits  ouverts  aux  théories 
de  Nietzsche  et  d’Ibsen. 

Au  milieu  de  ces  surenchères  de  la  vie  humaine,  la 
peur  de  mourir  et  le  frisson  de  la  douleur  ont  ébranlé  tous 
les  cœurs  même  les  moins  soucieux  et  asservi  tous  les 
esprits,  même  les  plus  pondérés. 

C’est  un  semblable  état  d’esprit  qu’on  remarque,  à 
Paris,  à  propos  des  questions  les  plus  diverses,  c’est  lui  qui 
dictait  la  conduite  de  quatre  plaideurs,  le  lo  juin  1913, 
devant  la  première  chambre  du  tribunal  de  la  Seine.  Il 
s’agissait  de  savoir  si  l’établissement  d’une  clinique  de 
tuberculeux  constitue  un  acte  illicite  et  peut  servir  de 
base  à  une  action  en  dommages-intérêts  de  la  part  des 
voisins. 

Le  Dr  Dupeyroux  a  installé,  5,  square  de  Messine,  à 
Paris,  un  laboratoire  dans  lequel  il  se  livre  à  des  mani¬ 
pulations  chimiques.  De  plus  il  a  établi  une  clinique  de 
tuberculeux  dans  le  même  immeuble  et  il  y  l'eçoit  chaque 
jour  nombre  de  malades  toussant,  crachant,  lamentables  I 
Les  voisins  s’en  plaignent,  ils  n’aiment  pas  voir  devant 
leurs  fenêtres  ce  qui  leur  rappelle  la  souffrance,  et  ils 
craignent  que  les  émanations  des  crachats,  on  le  souffle 
infesté  des  malades  ne  pénètrent  dans  leur  orga¬ 
nisme. 

Une  assignation  a  été  lancée  par  l’amiral  'fouchard, 
M.  Lusarche  d’Azay,  M.  Arnaud  et  M"'”  Bosicr  en 
100000  francs  de  dommages-intérêts  et  en  fermeture  de 
l’institut  médical. 

Le  laboratoire,  disaient  les  demandeurs,  répandait 
des  odeurs  de  créosote  fort  désagréables  à  respirer; 
de  plus,  la  préaeuce  de  tuberculeux  constituait  un  danger  ; 
c’était  là,  en  plein  Paris,  un  foyer  de  contagion  possible  ; 
et  il  devenait  périlleux  d’ouvrir  les  fenêtres  donnant 
sur  la  clinique  du  docteur,  sous  peine  de  respirer  à  pleins 
poumons,  dans  les  ijsussièrcs  de  l'atmosphère,  des 
bacilles  de  Koch.  Et  les  voisins,  qui  avaient  assigné 
eu  100  000  francs  de  dommages-intérêts  le  D^  Dupeyroux, 
demandaient  au  'rribunal  qu’on  fît  l’analyse  de  l’air  pour 
prouver  qu’il  contenait  des  microbes  de  la  tuberculose 
en  quantité. 

On  imagine  facilement  combien  l’indignation  effrayée 
des  voisins  avait  progressé  avec  les  lenteurs  de  la  justice: 


ils  voulaient  qu’on  éteignît  le  foyer  d’infection  dont  ils 
craignaient  les  conséquences  dangereuses  et  ils  s’ima¬ 
ginaient  que  le  Dr  Dupeyroux  avait  commis  l’acte  le 
plus  illicite  qu’un  propriétaire  pût  commettre  à  l’égard 
de  ses  voisiijs. 

Le  tribunal,  cependant,  a  ramené  les  faits  à  leur  véri¬ 
table  proportion  ;  Paris  a  des  incommodités,  cela  ne 
fait  pas  de  doute,  et  il  en  a  beaucoup.  On  est  réveillé 
le  matin  par  les  autobus,  empesté  par  les  fumées  des 
moteurs,  aveuglé  par  les  réclames  lumineuses,  éborgné 
par  les  épingles  des  chapeaux  féminins.  Mais  il  en  est 
d’autres  et  de  plus  graves,  qui  sont  comme  des  servi¬ 
tudes  personnelles  de  la  grande  ville. 

Un  grand  nombre  d’habitants  implique  un  grand 
nombre  de  malades  et  par  conséquent  la  nécessité 
d’hôpitaux,  de  cliniques,  et  d’instituts  médicaux.  Il 
faut  donc,  incontestablement,  souffrir  ce  qu’on  ne  peut 
empêcher  et  vivre  à  côté  de  la  douleur  et  pis  d’un  malade  ; 
il  y  a  bien  des  cimetières  dans  la  ville  ! 

Il  en  résulte  que  le  propriétaire  qui  établit  une  cli¬ 
nique  dans  sa.  maison  ne  commet  même  pas  im  abus  de 
droit,  ni  une  faute  quelconque.  Les  principaux  attendus 
du  jugement  sont  à  lire  in  extenso  : 

*  ..  Attendu,  en  ce  qui  concerne  le  cabinet  de  consul¬ 
tation  et  la  clinique,  abstraction  faite  du  laboratoire 
de  pharmacie,  que  les  demandeurs  ne  sont  pas  fondés  à 
en  réclamer  la  fermeture  et  la  suppression  ; 

Attendu,  eu  effet,  que  si,  comme  l’a  fait  observer 
l’expert,  dans  son  rapport,  Dupeyroux  a  été,  pour  le 
moins,  mal  inspiré,  en  installant  son  institut  médical 
dans  un  quartier  riche  et  paisible,  composé  en  grande 
partie  d’hôtels  particuliers,  et  s’il  ne  peut  manquer 
d’en  résulter  une  gêne  de  voisinage,  il  a  usé  d'un  droit 
qui  ne  peut  lui  être  contesté  et  dont  l’exercice  ne  cons¬ 
titue  pas  par  lui-même  un  abus  au  regard  des  proprié¬ 
taires  des  immeubles  voisins  du  sien  ; 

Attendu  que  les  demandeurs  prétendent,  il  est  vrai, 
que  les  allées  et  venues  de  personnes  atteintes  de  tuber¬ 
culose  sont,  pour  eux,  une  cause  de  graves  inconvénients 
et  même  de  danger  de  contagion, ,  et  que,  dans  leurs 
conclusions  subsidiaires,  ils  sollicitent  une  expertise  à 
l’effet  de  procéder  à  l’analyse  de  poussières  et  de  crachats 
qui  pourraient  être  prélevés  au  droit  de  leurs  propriétés 
et  de  celle  du  D^  Dupeyroux,  après  le  pa.ssage  des  malades 
reçus  en  consultation  ; 

Mais  attendu  que  ces  conclusions  ne  sauraient  être 
accueillies  ^  que  l’expertise  ainsi  proposée  ne  pourrait 
donner  de  résultats  utiles  et  pratiques  et  que,  dans  tous 
les  cas,  les  demandeurs  doivent  supporter  le  voisinage 
d’une  clinique,  comme  de  tout  cabinet  médical  ou 
établissement  hospitalier.  » 

Le  tribunal  a  donc  débouté  les  demandeurs,  mais 
pourtant  nommé  un  expert  pour  vérifier  si  M.  Dupeyroux 
avait  remédié  comme  il  l’affirmait  aux  inconvénients 
de  sa  clinique  en  ce  qui  concerne  les  fumées  et  les  odeurs 
désagréables  dont  se  plaignaient  les  voisins. 

Adrien  Pevïee. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 


L’IODALOSE  EST  LA  SEULE  SOLUTION  TITRÉE  DU  PEPTONIODE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l'Zode  aveo  la  Fopioae 
DÉCOUVERTE  EN  1886  PAR  E.  GALBRUN,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE. 

{Communication  au  XIII’  Congrès  International  de  Médecine,  Paris  iOOO)» 

Remplace  lodeetlodures 

dans  toutes  leurs  applicatiàns 

SANS  iODlSME 

Arthritisme  -  Goutte  -  Rhumatisme  -  Artério-Sclérose 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux  -  Asthme  -  Emphysème 
Lymphatisme  -  Scrofule  -  Affections  glandulaires 
Rachitisme  -  Goïtre  -  Fibrome  -  Syphilis  -  Obésité. 

Vingt  gouttes  d’iOOALOSE  agissent  comme  un  gramme  d’Iodure  alcalin. 

Doses  Moye?.nes.  Cinq  s  vingt  gouttes  pour  les  Knlants,  dix  S  cinquante  gouttes  pour  les  Adultes. 


Ne  pas  confonare  UlODALOSE ,  produit  original,  aoeo  les 
nombreux  similaires  parus  depuis  notre  communication  au  Congrès 
International  de  Médecine  de  Paris  /900. 

Aucune  combinaison  directe  de  ïlode  avec  la  Peptone  ^existait  avant  1896. 

Laboratoire  GALBRUNtl8,Rue  Oberkampt,  paris. 
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chimique  varie  avec  le  pnôcéaé  suivi  ’ 
pou  r  sa  ipré pa  ra t  i  o n  et . pa r  s u  i  te  .  sa 
purété  né  peut  être  absolue.' 


s- 

seule  la 


EST  Uft  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DEFINI 
&  CHIMIQUEMENT  PUR 


,  :  Exempté  de  tous  les  défauts  de  la 

Theobromine,  8/77 prpAe,  elle  assureie  maximum 
de  la  diurèse  recherchée, sans  conséquences  à 
redouter  ni  pour  l  estoraac.ni  pour  les  reins., 

Ç’est  la  g  e  n  t  le  pl  u  s  q  u  a  I  i  F  i  é  p  o  u  p  o  o  t  e  n  i  p 
1  élimination  des  toxinessfaciliter  la  déchlopuratioh 
et  combattpc  l  accumulation  des  médicaments 
hepo'iqués . 


LA  THÉOBROWINE  ROUSSEAU 

est  livrée  en  boi  tes, 
de  20  cachets  de  50  centig. 

ECHANTILLONS 

sup  demande 
adressée  à  ERMONT 

USINE&LABORATOIRES 
à  ERMONT  (Seioe-8,-0ise) 
près  Paris 
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AFFECTIONS  RHUMATISMALES 

RHUMATISME  AIGU  0  NÉVRALGIES 
GRIPPE  0  SCIATIQUE  0  GOUTTE 

Médication  interne 

Comprimés  Bayer  d’ Aspirine 


ZDosés  à.  O  0-1’.  50 


TOUTE  GARANTIE  DE  PURETÉ  ET  D’EFFICACITE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

DOSE  ;  de  deux  à  six  comprimés  par  jour. 

Médication  externe  i 


Spirosal  Bayer 


Succédané  du  Salicÿlate  de  Méthyle 
INODORE 

(MÊMES  INDICATIONS) 
ABSORPTION  RAPIDE 
NTRRITE  PAS  LA  PEAU 


MODE  D'EMPLOI  :  Usage  externe,  la  valeur  d" i 
demi-cuillerée  à  café  par  application. 


Laboratoire  des  ^Produits  Payer,  52,  Rue  Sedaine,  PARIS  {XP) 
M.  SAVÉ,  pharmacien  de  classe 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


Marie  Pousson  Régis  Hergott  Nicolas 

Jaboulay  Tedenat  Debierre 

Teissier  Testât  Rémond  Gross 
Lagrange  Pitres  Laguerre 
Ramier 
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Blanchard 

Estor 

Bebove 

Pollosson 


Ribemont 

Poucet 

Lacassagne 

Oui 
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OITO-LÉCITHINE 

RECONSTITUANT  ICW  Y  T 
fl  par  EXCELLENCE  Oli-1-.Vrl^ 


NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  etc. 


hEsÉTABUSSEMEm  POULENC  FRÈRES 

fABRIQüE  DU  PRODUITS  CH/MJQUÊS  IPAR/S  • 


(  DRAGÉES 

INDICATIONS  granulé 


AMPOULES 


Gastrique  IJR  Hcptÿ; 

pur  du  porc  vivant  » 

:ppepsies  Gastriica  Spécifique  dc  lHyposccretion 

liarrhèes  Entérites  tropicales 

astropathies  des  Tuberculeux  lAtOnie  gastCique 

astro -Entérites  Infantiles 


TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 


Cacodylate  de  sonde.  0  gr.  05  tous  les 
coiilienl  ^  stryctiiiinc ...  1  niillig.  1  2  jours. 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

24,  Rue  Caumartin  —  PARIS 


LEÇON  D’ANATOMIE  DU  DOCTEUR  FRÉDÉRIC  RUYSCH,  D’ADRIEN  BACKER. 


FARIMS  MALTEES  JAMMET 


lepôt  :  M®"  J  A IVI  MET,  Rue  de  Miromesnil,  47,  Paris 


de  la  Société  d’ Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


I ALIMENTATION  progressive  et' variée  des  ENFANTS! 


SPECIFIQUE  DES  DIARRHÉES  ET  DYSENTERIES 


Entérites  -  Castro  -  entérites 

Comptes  Rendus  de  l'Acad.  des  Sciences 
et  de  l’Acad.  de  Médecine. 


RIZINE  GRÀMENOSE 

Crème  ce  Riz  maltée  Avoine,  Blé.  Maïs,  Onoe 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  BASE  DE  Blé  et  D'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  DE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÉ  RÉMAL  TINE  A  VENÔSE 

Arrow-Root,  Blé,  Orge,  Maïs  Farine  o'Avoine  maltée 

ORGÉOSE  LENTILÔSE 

Crème  o'Oroe  maltée  Farine  oe  Lentilles  maltée 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l’Orgéose,  etc,,  etc. 


STÉRILISATEURS  HELIOS 


27,  rue  des  "Petits- Hotels 


(BREVETÉS  s.  G.  D.  G.) 

=i-_-  ^  PRATIQUES  -  — 
SANS  DANGER  D'EXPLOSION 
- - =  N!  D  'INCENDIE  = 

c  avec  un  formolateur  A  qui  peut  en  même  temps 
,’ir  de  DÉSODORISANT  dans  les  salles  d’attente. 


Demander  Notice  et  Prix  pour  les  autre 
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LA  MÉDECINE  DANS  L’ART 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


;2”  "pïï’s  |h.  CARRION  &  C™  il  téléphone = 

RIONCAR-PARIS  136-46-188-64 

-  ■  '  ===  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS  =  |- 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  livré  chaque  jour 

a  domicile  dans  Paris. 

La  Bouteille  (250  c.  c.)  ;  0  fp.  35.  —  L’abonnement  pour  50  bonteillea:  15  ft*. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  du  lait,  essentiellement  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  aciivité. 

permet  la  suralimentation . tuboroulose,  oanoer,  eonvalasoanoas, 

est  diurétique . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l'estomac .  vomissemants, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopapsie,  oanoar, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhéa,  aniéritas. 

La  TUBERCULOSE  an  réunit  Iss  Indloatlons 
Hous  préparons  du  KÉFIR  aoec  du  lait  complètement  écrémé,  prière  de  epéelAer  KÉFIR  MAIGRE 


KÉFIROGËNE  CARRION  penaettRit  de  préparer  lei-iiie  le  KÉFIR 

Le  flacon  de  DIX  doses . 2  fp. 


A  ceux  qui  craignent 
le  Café  ordinaire,  le 

SANKA 

CAFÉ 

NATUREL  VÉRITABLE  EN  GRAINS 

DÉCAFÉINÉ 

est  tout  indiqué, 
a  est  le  Café  des  NERVEUX 
GOUTTEUX 
CARDIAQUES 
ARTÉRIO-SCLÊREUX 

Il  est  parfait  pour  aromatiser 

le  lait  des  malades,  etc... 


Eugène  MAX 

31,  rue  des  Petites -Écuries,  Paris 


THERMES  URBAINS 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

Nearastlicriic  -  Morpliiijonjanie  -Dictéüqiie  - 
+)ydrolhcrapie  -  EIccb-otItcrapic-Air  ctialid- 
Clircsdc  Plon7bicrcs,Lljxeiiil,Châtel-Gliyoi}.Vicl;y 

I5.I(ue  Chàteauiriand  et  2.HueLordByron(CiiAMPs£i.ïsmi 
TéL.5]0-24-  Médecin  Dlrecteur:DrL.DERECQ  té 


SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antlnévralgique 

PEPTO'VALERIANE  liquide  D' gigon 


I  Suppression  de  l'Odeur,  des  Nausées  et  de  l'/ntoléranee 
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RÉGIME  D’UN  OBÈSE 

(D''  MaRCEIv  liABBÉ) 

I"  Le  matin  au  petit  déjeuner; 
Une  tasse  de  thé  (200  grammes) 
avec  un  seul  morceau  de  sucre,  un 
œuf  à  la  coque.  Une  biscotte  de 
10  grammes. 

Vers  10  heures  du  matin,  s’il 
existe  une  sensation  de  faim  avec 
défaillance,  prendre  de  préférence  une 
tasse  de  bouillon  de  viande,  peu  salé. 

2»  Déjeuner  de  midi  :  Quatre 
plats  :  1“  plat.  Hors-d’œuvre  tels 
que  radis,  tomates,  céleris  crus, 
30  grammes.  2“  plat.  Viande  maigre 
dégraissée,  viande  de  boucherie,  de 
volaille  ou  de  poisson  ;  chaude  ou 
froide,  ne  dépassera  pas  50  gram¬ 
mes  pesée  cuite  (la  valeur  d’une 
petite  côtelette  parisienne),  plat. 
Légumes  verts  tels  que  choux, 
choux-fleurs,  choux  de  Bruxelles, 
salade  cuite,  chicorée,  tomates, 


DIÉTÉTIQUE 

céleris,  endives,  artichauts,  asperges, 
quantité  :  200  grammes. 

Ces  légumes  seront  cuits  à  l’an¬ 
glaise,  sans  beurre.  Le  malade  peut 
ajouter  cependant  à  même  dans  son 
assiette  la  valeur  d’une  noisette  de 

A  la  place  d’un  légume  vert,  le 
malade  peut  prendre  une  salade 
verte,  non  cuite,  assaisonnée  avec 
très  peu  d’huile  :  200  grammes. 

40  plat.  Fruits  crus  ou  cuits  ; 
100  grammes  (pas  de  bananes). 

Pain,  50  grammes  de  pain  ordi¬ 
naire  (croûte  avec  mie). 

Ou  bien  40  grammes  de  biscottes. 

Boisson:  un  1/2  verre  de  vin 
coupé  d’eau  à  discrétion.  Le  malade 
peut  boire  à  sa  soif. 

3“  Goûter.  Une  tasse  de  lait 
sucré  (un  seul  morceau  de  sucre), 
150  grammes.  Ou  une  tasse  de  thé 
avec  un  ou  deux  biscuits  secs. 

4°  Dîner.  —  Un  potage  au  bouil¬ 


lon  de  viande,  ou  au  bouillon  de 
légumes  (pas  de  potages  épais, 
surtout  sans  pain  ni  pâtes),  viande, 
légumes  verts,  fruits,  pain  et  boisson, 
comme  au  déjeuner. 

Remarques  :  On  peut  remplacer 
par  les  œufs  :  50  grammes  de  viande 
par  exemple,  par  un  ou  deux  œufs. 

On  peut  également  remplacer  un 
plat  de  légumes  verts  par  un  plat 
de  légumes  secs,  tels  que  leutilles, 
pois  cassés,  pommes  de  terre  (30 
grammes).  Ces  légumes  doivent  être 
bien  cuits  et  assaisonnés  avec  très 
peu  de  beurre  (g  grammes)  et  avec 
très  peu  de  sel. 

On  doit  proscrire,  surtout  chez 
la  femme,  les  mets  sucrés,  et  les 
entremets. 

Ce  régime  comprend  72  grammes 
d’albumine  et  a  une  valeur  énergé¬ 
tique  de  1.127  calories.  Cette  valeur 
réduite  à  1.072  calories  par  la  sup¬ 
pression  du  sucre. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Myocardites  aiguës. 

Instituer  le  traitement  de  la 
maladie  -injectieuse  aiguë  causale 
(diphtérie,  fièvre  typhoïde,  rhuma¬ 
tisme  aigu,  typhus  exanthématique, 
variole,  etc.). 

Repos  au  lit,  en  évitant  tout 
mouvement  inutile. 

Révulsifs  sur  la  région  précordiale, 
des  le  début  (ventouses  scarifiées, 
sangsues,  pointes  de  feu),  ou  bien 
réfrigération  locale,  à  l'aide  de  la 
vessie  de  glace  appliquée  sur  la 
région  précordiale. 

Soutenir  les  forces  du  malade,  au 
moyen  des  toniques  généraux:  quinl- 
ne,quinquina,  kola,  alcool,  acétate 
d’ammoniaque,  éther,  et  à  i’aide 
d’injections  de  sérum  artificiel  à 
petites  doses. 

Contre  la  dilatation  car¬ 
diaque  ET  le  collapsus  :  ordon¬ 
ner  dans  tous  les  cas  la  caféine,  la 
spartéine,  le  strophantus  et  la  strych¬ 
nine,  de  préférence  par  la  voie 
hypodermique . 

Prescrire  aussi  la  digitale  eu  sur¬ 
veillant  attentivement  sou  emploi, 
car  elle  peut  ralentir  les  battements 
cardiaques  sans  les  tonifier. 

Salicylale  de  soude .  3  gr. 

Caféine .  4  — 

ICau  distillée .  Q.  S.  p..f.  10  cc. 

2  à  3  cc.  par  jour. 


Caféine . 

Benzoate  de  soude. 


Sirop  de  tolu .  ’go  — 

Eau  stérilisée . 60  — 

I  cuillerée  à  soupe,  2  fois  par  jour, 
(enfants) .  .SevESTRE. 

Concurremment  à  la  médication 
purement  myocardique,  recourir  aux 
injections  ô.’ éther  et  détmile  camphrée 
qui  exercent  une  action  stimulante 
énergique  du  cœur  et  des  centres 


nerveux  : 

Camphre .  2  gr. 

Ether  sulfurique . • .  3  cc. 


Huile  d'amandes  douces.  Qi  S.  p.  f.  locc. 

Injecter  3  à  6  cc.  par  jour. 

Hicrzen. 

Donner  aussi  Vergotine  pour  rele¬ 
ver  la  pression  artérielle  ;  l'associer 
dans  ce  but  à  la  digitale,  ces  deux 
agents  médicamenteux  agissant  à  la 
fois  sur  le  cœur  et  sur  les  fibres 
lisses  des  vaisseaux  périphériques. 

Comme  médication  adjuvante  au 
traitement  myocardique  proprement 
dit,  conseiller  en  cas  d’asthénie  géné¬ 
rale,  d’hypotension  artérielle  et  d’hy¬ 
pothermie  (insuffisance  surrénale 
aiguë)  l’emploi  de  Madrénaline  à  la 
dose  de  I  à  4  milligrammes  par 
24  heures. 

Pendant  la  conv.alescence 
éviter  les  mouvements  brusques,  les 


efforts,  la  station  verticale  prolongée, 
les  émotions  vives. 

Ni  tabac,  ni  alcool. 

Traitement  hygiénique,  dié¬ 
tétique,  médicamenteux  de  la 
chlorose  ou  de  l'anémie. 

Donner  les  préparations  ferrugi¬ 
neuses  aux  malades  à  fonctionne¬ 
ment  gastrique  normal,  ne  pas  les 
administrer  chez  les  chlorotiques 
ou  anémiques  atteints  de  troubles 
dyspeptiques  plus  ou  moins  accusés  : 
soigner  chez  ceux-ci  d’abord  la 
maladie  stomacale,  sans  se  préoc¬ 
cuper  de  l’état  plus  ou  moins  chloro¬ 
tique  ou  anémique  du  sujet. 

Traitement  hygiénique  et  diété¬ 
tique  de  l’artériosclérose. 

Prescrire  le  régime  lacté. 

Au  besoin,  administrer  le  sulfate 
de  spartéine,  à  la  dose  de  10  centi- 
granunes  par  jour. 

Rechercher  et  combattre  les  trou¬ 
bles  gastro-intestinaux,  la  lithiase  bi- 

Repas  réguliers  et  peu  copieux  ;  au 
besoin,  régime  lacté. 

Combattre  la  constipation,  dé¬ 
défendre  l’usage  du  tabac. 

Donner  la  digitale,  s’il  y  a  compen¬ 
sation  troublée,  ataxie  cardiaque 
avec  battements  violents  ou  désor¬ 
donnés,  mais  la  supprimer  à  la 
période  d’hypersystolie.  HERZEN. 
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PLUS  RAPIDE  /  Seinture  d’IooLe  .  Co-tapEo-sinei  slnapists ,  N'flBiriEl 

PLUS  ENERGIQUE.  Q |jj^  °  }  Ouatci  tbermlctues  ,  Pointes  de  fca  , 

PLUS  PROPRE  (  Pd-piers  d  [cl  Houtcc.-cLe  ,  etc  ...  PAS  LH  .  PEHU^ 

Cdtanlitfom  :  Xaboraloife  Boudin ,  i-i^houli  Tîenilmontant .  Tarii  _  Bêpôl  Général  ■.SiniontTImeati  ,2/,i:  riicM-lr-Coiiile  .Parts. 


Souverain  contre  : 

VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HÉMORROÏDES 

_ Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (CoaguHoos  et  Hémorragies) _ 

Échantillon  gratuit  :  PRODUITS  NYROAHL,  EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 

ao,  rue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS.  j  Prix  du  Flacon  :  4  fr.  50.  . 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MÉDICALE.  —  Les  bradycardies  dans  les  ma¬ 
ladies  infectieuses  (H.  Roger,  i8  juin  1913). 

En  présence  d’une  bradycardie  au  cours  d’une  maladie 
infectieuse,  on  devra  rechercher  si  la  bradycardie  est 
liée  directement  à  l’infection  et  si  elle  ne  dépend  pas  de 
la  médication,  digitalique  ou  salicylée,  si  elle  est  liée  à 
une  lésion  artérioscléreuse,  à  une  auto-intoxication 
d’origine  rénale  ou  biliaire,  si  elle  n’est  pas  de  provenance 

«  Un  ralentissement  du  pouls,  survenant  au  cours 
d’une  infection  indéterminée,  a  une  certaine  valeur 
diagnostique  ;  son  origine  nerveuse  (épreuve  de  l’atropine 
positive)  orientera  parfois  vers  l’hypothèse  d’une  infec¬ 
tion  méningée.  » 

PRESSE  MEDICALE.  —  Sur  le  dosage  de  l’urée  dans  le 
sang  et  les  divers  liquides  de  l’organisme  par 
l’emploi  du  réactif  de  Fosse  (Xanthydrol)  (L.  Hu- 
GOUNENQ  et  A.  MorEI,,  25  juin  1913). 

L’urée  en  solution  dans  l’alcool  se  combine  avec  le 
xanthydrol  (diphénopyranol)  pour  former  un  corps  cristal¬ 
lisé  à  peu  près  insoluble  dans  l’alcool  et  les  dissolvants 
habituels.  Cette  méthode  de  précipitation,  découverte 
par  Fosse  en  1907,  est  spécifique  et  la  méthode  au  xanthy¬ 
drol  conduit  à  la  pesée  d’un  corps  bien  défini,  dont  le 
poids  représente  7  jois  le  poids  de  l'urée,  ce  qui  augmente 
par  là  même  la  précision  des  mesures.  Elle  n’exige  aucune 
manipulation  délicate  autre  qu’une  pesée  facile  à  exécuter 
aux  balances  de  pesée  ordinaires.  Enfin,  elle  est  relati¬ 
vement  rapide  surtout  si  on  a  plusieurs  dosages  à  effec¬ 
tuer  simultanément. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  La  radiothérapie  radiculaire 
dans  le  traitement  des  névralgies  (Sciatique, 
névralgie  du  plexus  brachial,  du  trijumeau,  etc.) 
(A.  ZiMMERN,  F.  COTÏENOÏ  et  A.  Uariaux,  25  juili 

1913)- 

La  radiothérapie  radiculaire  a  fourni  jusqu’à  présent 
dcs^résultats  d’une  constance  remarquable  dans  le  traite¬ 
ment  de  certaines  névralgies  et  névrites  (sciatique, 
névralgies  et  névrites  du  plexus  brachial,  du  trijumeau). 
Cette  constance  de  l’effet  thérapeutique  est  de  nature  à 
apporter  quelques  clartés  dans  la  pathogénie  encore  si 
obscurelde  certaines  névralgies  comme  la  sciatique.  Il 
faut  faire  remarquer  que  la  radiothérapie  radiculaire  ne 
vise  pas  seulement  les  lésions  du  segment  intra-rachidien 
ou  segment  radiculaire  proprement  dit  (où  les  deux 
racines  sensitive  et  motrice  sont  enveloppées  par  les 
méninges),  mais  aussi  les  névralgies  et  névrites,  dont  la 
raison  étiologique  siège  dans  la  traversée  du  bras  de  conju¬ 
gaison  ou  dans  la  portion  réticulaire  extra-rachidienne. 
Enfin,  pour  la  névralgie  sciatique,  dans  les  formes  primi¬ 
tives  tout  au  moins,  «  la  radiothérapie  radiculaire  laisse 
loin  derrière  elle  toutes  les  thérapeutiques  symptoma¬ 
tiques  qui  ne  s’adressent  qu’à  la  douleur  et  s'impose  de 
par  son  influence  sur  la  lésion  causale  comme  traitement 
d’élection». 

DULLETIN  MÉDICAL.  ■ —  Rectite  dysentérique  et  chlo¬ 
rhydrate  d’émétine  (A.  Vaeence,  21  juin  1913). 
L’émétine  seule  ne  paraît  pas  suffisante  pour  les  cas 
chroniques  de  rectite  dysentérique  si  on  veut  une  guérison 
définitive.  Si  les  tissus  altérés  n’ont  pas  repris  leur  consti¬ 
tution  normale,  la  récidive  sera  toujours  à  craindre.  «  Les 
cas  chroniques  nécessitent  donc  concurremment  ou 
postérieurement  à  la  cure  d’émétine,  une  thérapeutique 
spéciale.  » 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Valeur  des  renseigne¬ 
ments  fournis  par  la  radiographie  dans  les  atfec- 
tions  thoraco-abdominales  (Professeur  Deebet, 
21  juin  1913.) 

Dans  les  cas  obscurs,  quand  la  radiographie  ne  fournit 
pas  la  netteté  absolue  d’une  image  de  kyste  hydatique. 


ou  d’un  foyer  situé  au-dessous  du  diaphragme,  les  signes 
cliniques,  fournis  par  la  percussion  et  l’auscultation,  ont 
certainement  une  valeur  supérieure. 

PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Des  modifications  du  fonction¬ 
nement  du  diaphragme  au  cours  de  l’emphysème 
pulmonaire.  Influence  de  l’opération  de  Freund 
(E.  Hirtz  et  P.  Braun,  21  juin  1913). 

L’éventualité  d’une  opération  de  Freund  peut  être 
envisagée  toutes  les  fois  qu’on  se  trouve  en  présence 
d’un  thorax  en  état  de  distension  permanente,  qu’elle 
qu’en  soit  la  cause,  ossification  des  cartilages  ou  cause 
pulmonaire.  Mais  le  pronostic  opératoire  sera  habituelle¬ 
ment  difficile,  souvent  impossible  à  établir  à  cause  des 
difficultés  d’un  diagnostic  précis  de  l'état  thoracique  et  sur¬ 
tout  intra-thoracique. 

PROGRÈS  MÉDICAL.  —  De  l’ophtalmie  sympathique 
dans  les  accidents  de  travail  (E.  Ginesïous,  21  juin 

1913-) 

En  présence  d’un  blessé  du  travail,  menacé  d’ophtalmie 
sympathique,  si  l’énucléation  s’impose,  elle  doit  être 
pratiquée  dans  toute  sa  simplicité,  «  sans  s’exposer  aux 
aléas  des  prétendus  perfectionnements  prothétiques.» 
CLINIQUE.  ■ —  La  médication  par  l’argent  collo'idal 
(collargol,  électrargol  ),  après  dix  années  de 
pratique  médicale  (indications,  contre-indica¬ 
tions)  (H.  Triboueet,  27  juin  1913.) 

«  Je  répète,  avec  la  plus  entière  conviction,  et  j’attends 
les  démentis,  que  dans  toutes  les  maladies  infectieuses 
(fièvres  éruptives,  fièvre  typhoïde,  streptococcle,  pneunio- 
coccie,  etc.,),  il  y  a  deux  périodes  ;  a)  la  période  de  spéci¬ 
ficité  initiale,  phase  de  thérapeutique,  .si  nous  avons  le 
bonheur  de  la  posséder  (sérums  spécifiques)  ;  h)  la  période 
de  réaction  organique,  qui  prépare  la  crise.  C’est  aeors 
que  l’argent  colloïdal  peut  venir,  tel  le  deus  ex  machina, 
dénouer  ce  drame  pathologique.  Si  même,  cette  deuxième 
période  est  accompagnée  d’mi  phase  d’infection  secon¬ 
daire  qui  met  à  l’extrémité  un  organisme  déjà  affaibli, 
on  peut  voir,  aeors,  grâce  à  l’argent  colloïdal,  le  malade 
passer  brusquement  même,  parfois,  du  pire  état  d’infec¬ 
tion  à  la  guérison  plus  ou  moins  miraculeuse.  » 

PÉDIATRIE  PRATIQUE.  —  Tubercule  encéphalique 
(Professeur  HuTinee,  25  juin  i<)i3). 

Le  pronostic  des  tubercules  encéphaliques  est  des  plus 
grave  ;  il  ii’est  pas  invariablement  fatal.  «  Il  y  a  douze 
ans,  j’étais  appelé  auprès  d’un  grand  garçon  d’une  quin¬ 
zaine  d’années  qui  avait  été  pris  subitement  de  convul¬ 
sions,  de  vomissements  et  dont  la  démarche  était  devenue 
hésitante,  ébrieuse.  Il  présentait  une  adénopathie 
médiastine  et  une  lésion  du  sommet,  de  nature  tuber¬ 
culeuse.  Les  convulsions  se  répétèrent  tous  les  jours, 
tandis  que  la  démarche  devenait  de  plus  en  plus  ébrieuse. 
Un  examen  ophtalmoscopique  permit  de  constater  une 
stase  papillaire  cruellement  significative  ;  je  n’hésitai 
pas  à  conclure  à  un  tubercule  cérébelleux.  Raymond  fut 
du  même  avis,  un  autre  spécialiste  des  maladies  nerveuses 
confirma  ce  diagnostic. 

Mes  prescriptions  furent  également  approuvées  de 
tous  points  :  renoncement  aux  études  scolaires,  vie  au 
grand  air  et  au  soleil,  repos  complet.  L’an  dernier,  cet 
ancien  malade  m’adressait  un  faire-part  de  son  mariage». 
LYON  MÉDICAL.  —  Recherche  sur  Purée  et  les  corps 
azotés  du  sang  des  typhiques  (Moree  et  Moetri- 
QU.4ND,  22  juin  1913). 

Dans  la  fièvre  typhoïde,  il  y  a  un  abaissement  du  coefli- 
cient  azoturique  du  sérum  (période  d’état),  mais  cet 
abaissement  ne  présente  pas  une  fixité  suffisante  pour 
avoir  une  valeur  diagnostique. 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Contribution  à  l’étude  de  la  tuberculose  infantile. 
L’intradermoréaction  à  la  tuberculine,  ses  appli¬ 
cations  en  médecine  infantile,  (b.  Jeanneret. 
Revue  Médicale  de  la  Suisse  Romande.  20  mai  et 
20  juin  1913)- 

I/intradermoréaction  est  uii  si}>ne  de  grande  valeur 
pour  la  clinique  infantile.  Elle  rend  des  services  précieux, 
à  condition  que  l’on  se  garde  de  toute  exagération  et  qu’on 
la  subordonne  à  l’examen  clinique.  Qu’on  se  souvienne 
<]u’à  partir  de  l’âge  de  sept  ans,  50  p.  100  des  enfants 
réagissent  positivement  et  l’on  ne  considérera  pas  comme 
<•  malade  »  un  enfant  présentant  une  réaction  -j-  sans 
autres  symptômes  pathologiques,  b’intradermoréaction 
ainsi  comprise,  «  pourra  utilement  compléter  le  tableau 
clinique  d’une  tuberculose  diagnostiquée,  confirmer  ou 
infirmer  un  diagnostic  rendu  probable  par  l’investi¬ 
gation  clinique  ordinaire,  attirer  l’attention  sur  des 
enfants  porteurs  de  lésions  tuberculeuses  dont  cette 
investigation  ne  peut  encore  affirmer  l’existence,  mais 
qui  occasionnent  déjà  des  symptômes  pathologiques 
(anémie,  amaigrissement,  etc.)  ». 

Production  artificielle  de  têtards  cyclopes  et 
anophtalmes  (G.  Lei’EAT.  La  Belgique  médicale, 
15  juin  1913)- 

Il  est  possible  d’obtenir,  par  l’action  du  Licl  sur  l'œuf 
de  grenouille  en  développement  des  malformations  du 
système  nerveux  conduisant  à  la  cyclopie  et  à  l’anophtal- 
mie.  Il  semble  bien  que  cette  action  doive  être  tout  entière 
attribuée  au  lithium.  «  Certains  faits,  comme  l’absence 
du  nerf  optique  dans  la  cyclopie,  signalée  plusieurs  fois 
chez  l’homme,  les  colobomes  du  plancher  qui  sont  si 
constants  chez  les  cyclo-céphaliens  humains,  le  rapport 
de  la  cyclopie  et  de  l’anophtalmie  trouveront  peut-être 
quelque  éclaircissement  dans  cette  étude  ». 

Le  chlorure  d’éthyle  dans  le  traitement  des  can- 
croïdes  (H.  Seideun,  The» Lancet,  14  juin  1913). 

Le  chlorure  d’éthyle  a  été  recommandé  pour  la  pre¬ 
mière  fois  dans  le  traitement  des  épithéliomas  en  général 
par  Havitz  {On  Behandling  of  Cancer  med  Frysning, 
Copenhagen,  1902).  Sa  méthode,  bien  que  ne  s’étant  pas 
généralisée,  a  été  utilisée  eu  particulier  dans  la  cure  des 
cancers  cutanés.  H.  Seidelin  qui  a  eu  l’occasion  d’em¬ 
ployer  cette  pratique  montre  que  la  réfrigération  des  can- 
croïdes  par  le  chlorure  d’éthyle  donne  des  résultats  com¬ 
parables  à  ceux  qu’on  obtient  par  les  rayons  X,  le 
radium,  l’acide  carbonique  neigeux,  etc.  De  plus,  la  méthode 
d’Havitz  est  à  la  portée  de  tous  les  praticiens. 
Découverte  d’un  nouveau  spirochète  dans  le  sang 
humain  (H.  Chambers,  The  Lancet,  21  juin  1913). 
Durant  ces  neuf  dernières  années,  H.  Chambers  a  eu 
l’occasion  d’examiner  près  de  500  goitres  exophtalmiques 
opérés  à  Royal  Pree  Hôpital  et  en  1909,  il  a  montré  que 
les  processus  inflammatoires  de  la  glande  thyroïde  'étaient 
dans  le  Basedow  analogues  aux  lésions  produites  par  le 
tréponème  palliduni.  Mais  le  goitre  exophtalmique  comme 
la  trypanosomiase  et  la  syphilis,  est  habituellement 
associé  à  de  la  lymphocytose  et  à  des  adénopathies.  «  Le 
sang  de  plusieurs  cas  de  maladies  de  Graves  fut  donc 
e.xaminé  et  l’on  trouva  un  spirochète,  présentant  dans  tous 
les  cas  les  mêmes  caractéristiques.  De  nouveaux  examens 
avec  une  technique  perfectionnée,  montrèrent  cependant 
que  cet  organisme  est  extrêmement  commun  dans  le  sang 
humain  et  qu’on  peut  le  rencontrer  dans  presque  tous  les 
spécimens  examinés,  chez  les  individus  malades  ou  nor¬ 
maux  ».  On  a  pu  le  rencontrer  44  fois  sur  47  enfants  ou 
adultes.  Il  se  rencontre  parfois  en  très  grand  nombre 
dans  les  préparations  ;  il  est  très  mobile  et  sa  longueur  et 
sou  calibre  sont  variables.  On  rencontre  parfois  des 
formes  très  allongées.  Quelques-unes  sont  graciles  comme 


le  tréponema  pallidum,  d’autres  sont  presque  aussi 
épaisses  que  le  bacille  de  la  fièvre  typhoïde. 

D’après  H.  Chambers,  cet  organisme  est  probablement 
identique  à  des  formes  de  spirilles  que  l’on  rencontre  dans 
certaines  ulcérations.  Il  ii’a  pu  déterminer  les  effets  patho¬ 
gènes  de  ce  microorgaiiisme. 

La  transformation  instantanée  des  composés 
mercuriels  en  calomel;  son  application  dans  les 
cas  d’empoisonnement  hydrargyrique  (G.  A. 
LiNUAR'r,  New  York  Médical  Journal,  14  juin  1913). 
L’acide  phosphorique  neutralise  le  bichlorure  de  mer¬ 
cure  eu  présence  du  bicarbonate  de  soude,  ainsi  que  le 
représentent  les  équations  suivantes  :  PO“H“  =  2CO“XaH 
=  PO“Na-!H  H-  2CO“  +  2H“0  et  HgCP  H-  Pü“Na=H  = 
HgCl  +  HCl  -I-  PO“Na“.  L’acide  chlorhydrique  se  com¬ 
bine  au  bicarbonate  en  excès.  Il  se  forme  du  calomel. 

Pratiquement,  on  se  servira  d’une  solution  de  phos¬ 
phate  acide  de  soude  que  l’on  traitera  par  une  solution 
saturée  de  bicarbonate  de  soude,  jusqu’à  ce  que  l’efferves¬ 
cence  cesse  et  que  le  liquide  devienne  limpide.  On  ajoutera 
de  la  solution  saline  en  excès  pour  neutraliser  l’acide 
naissant  et  l’on  préparera  le  liquide  pour  l’administration 
buccale  ou  intra-veineuse. 

Cet  antidote  a  été  expérimenté  sur  des  chiens  et  des 
chats.  En  l’administrant  quinze  à  trente  minutes  après 
une  dose  mortelle  de  bichlorure  de  mercure,  soit  par  la 
bouche,  soit  par  la  voie  intraveineuse,  les  animaux  ont 
guéri  et  ont  repris  leur  condition  normale  au  bout  de  vingt- 
quatre  heures. 

D’ailleurs  le  pouvoir  neutralisant  n’est  p.as  limité  au 
bichlorure  ;  tout  sel  mercuriel  soluble  en  présence  de 
l’ion  Cl  sera  transformé  en  calomel,  pourvu  uaturélle- 
ment  que  le  composé  mercurique  intermédiaire  soit  éga¬ 
lement  soluble. 

Des  causes  de  mort  subite  ou  cliniquement  insolite 
au  cours  ou  immédiatement  après  la  grossesse, 
mention  particulière  d'un  cas  de  nécrose  aiguë 
du  pancréas  (H.  Saenger,  Muench.  medlz.  Wochensch. 
17  juin  1913). 

Il  s’agit  ici  de  ces  cas  de  mort  foudroyante  ou  insolite 
qui  peuvent  survenir  en  dehors  de  l’hémorragie  cérébrale 
au  cours  de  l’éclampsie. 

Une  femme  de  vingt-neuf  ans,  enceinte  de  huit  mois, 
tombe  subitement  dans  le  coma.  ïempérature  38'“,  2, 
pouls  140.  P'acies  cyanosé,  forte  albuminurie.  Pas  de  rai¬ 
deur  de  la  nuque  ni  de  signes  pupillaires.  On  porje  le  dia¬ 
gnostic  probable  d'éclampsie.  La  malade  succombe 
dix  heures  après  l’entrée  à  l’hôpital.  Autopsie  :  méningite 
purulente,  myocardite,  etc.  Le  pneumocoque  avait  été 
l’agent  de  cette  septicémie. 

Chez  une  secondipare  de  vingt-neuf  ans,  pour  activer 
la  dilatation  du  col,  on  pratique  des  injections  chaudes. 
La  femme  commence  à  se  sentir  oppressée,  se  redre.sse 
sur  sou  lit  et  retombe  morte  après  quelques  convulsions. 
A  l’autopsie,  on  trouve  des  bulles  d’air  dans  les  veines 
utérines  et  le  ligament  large  (Obshauseu,  1864). 

Le  14  mai  1912,  une  femme  de  vingt-six  ans,  entre  à  la 
clinique  ;  troisième  grossesse.  Rien  au  cœur,  ni  aux  pou¬ 
mons.  Traces  d’albumine.  Le  soir,  elle  accouche  d’un 
enfant  à  terme  ;  délivrance  rapide.  Quelques  minutes 
après,  la  femme  s’affaisse,  vomit  et  meurt.  Autopsie  : 
congestion  généralisée,  hémorragies  du  myocarde,  des 
méninges  et  du  pancréas.  Le  plus  grand  nombre  des  lobu¬ 
les  présentent  des  foyers  de  nécrose  et  sont  partiellement 
ou  totalement  détruits  parmi  des  parties  saines  de  paren¬ 
chyme  (suit  l’examen  histologique).  Ou  trouve  des 
foyers  récents  de  nécrase.  Il  s’agissait  ici  d’une  pancréa¬ 
tite  nécrotique  avec  hémorragies  diffuses  d’prigine  hépato- 
toxique  (P'  Borst  et  Hueck). 
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REVUE  DES  REVUES  SPÉCIALES 


ARCHIVES  DE  NEUROLOGIE.  —  Sur  l’origine  psychique  de 
la  catalepsie  (Ermakow  (de  Moscou),  mai  1913,  u“5). 
La  catalepsie  comprise  comme  maladie  est  à  présent 
un  anachronisme. 

Il  faut  la  considérer  comme  un  symptôme  et  il  est  inutile 
de  chercher  son  substratum  anatomique  :  on  la  rencontre 
dans  les  maladies  et  les  états  les  plus  divers.  «  La  cata¬ 
lepsie  n’est-elle  pas  une  façon  d’exprimer  sa  passivité, 
la  volonté  de  recevoir  des  ordres  comme  l’expression  du 
désir  du  malade  chaque  fois  qu’il  en  a  l’occasion?.... 
...  Je  suis  loin  d’affirmer  que  la  catalepsie  tout  entière 
équi vaille  à  des  émotions  sexuelles,  mais  scs  «  complexes» 
caractérisés  par  la  subordination,  la  passivité,  le  désir 
de  recevoir  des  ordres,  d’être  soumis  à  une  autre  volonté, 
n’est-ce  pas  psychologiquement  ce  que  dans  la  psycho- 
pathologie  sexuelle  on  nomme  masochisme  ?  » 

REVUE  GÊN.  D'OPHTALmOLOGIE.  -  Recherches  expéri¬ 
mentales  sur  l’action  intra-oculaire  de  métaux 
nouveaux  (Roi,i.Ë'r  et  Aurand,  31  mai  1913,  n»  5). 
En  raison  de  l’emploi  de  plus  en  plus  fréquent  des 
alliages  (ferro-chrome,  ferro-tungstène,  ferro-aluminium, 
etc.)  dans  l’industrie,  il  y  a  intérêt  à  rechercher  le  degré 
de  tolérance  de  l’oeil  pour  chacun  des  métaux  nouveaux, 
suivant  leur  siège  d’implantation,  puis  les  lésions  provo¬ 
quées  par  leur  présence. 

L’aluminium,  le  tungstène,  le  fer  et  l'acier  provoquent 
une  réaction  si  légère  qu’elle  est  invisible  et  consiste  sim¬ 
plement  en  une  transformation  fibrineuse  de  l’humeur 
aqueuse,  aboutissant  à  une  pseudo-membrane  légère. 
L’aluminium  ne  provoque  pas  de  réaction  dans  le  vitré  et 
demeure  libre.  Le  nickel  et  le  chrome  ont  seuls  une 
action  inflammatoire  suppurative  comparable  à  celle 
du  cuivre  dans  la  chambre  antérieure  et  l’iris.  Le  nickel 
seul  peut,  comme  le  cuivre,  provoquer  à  un  moindre  degré 
des  lésions  dégénératives  de  la  rétine  et  une  hyalite 
chronique  sclérosante.  Dans  le  corps  ciliaire,  tous  les 
métaux  expérimentés,  même  le  cuivre,  n’oiit  produit 
qu’une  réaction  légère  et  transitoire,  due  sans  doute  à 
leur  expulsion  spontanée,  constante.  «  Aucune  de  nos 
expériences  n’a  été  suivie  de  panophtalmie  ». 

JOURNAL  D’UROLOGIE.  —  L’hypertrophie  localisée  du 
cœur  gauche  révélée  par  l’orthoradioscopie  au 
début  de  l’hypertension  d’origine  rénale  (I”'  Widai, 
et  G.  Raui.oï-Lapüixtk,  15  avril  1913,  n<>  4). 

Au  cours  de  certaines  néphrites,  il  existe  une  modi¬ 
fication  précoce  de  la  forme  du  ventricule  gauche,  qui 
peut  être  décelée  par  l’examen  radioscopique  et  mesurée 
par  l’orthoradioscopie  d’une  manière  précise,  avant 
même  que  l’examen  clinique  ne  révèle  un  changement 
quelconque  dans  les  dimensions  du  cœur. 

Cette  modification  spéciale  consiste  en  une  voiussure 
de  la  portion  moyenne  du  ventricule  gauche  ;  elle  pré¬ 
cède  l’abaissement  de  la  pointe  et  semble  en  rapport 
étroit  avee  l’hyperteiusion  ;  elle  constitue  enfin  le  pre¬ 
mier  degré  des  modifications  morphologicjues  subies  par  lé 
cœur  au  début  de  l’hypertension  artérielle  d’origine  rénale. 
JOURNAL  D'UROLOGIE.  —  Méthode  nouvelle  de  dia¬ 
gnostic  de  la  tuberculose  rénale  (Liîo  Buerger,  de 
riiôpital  Mont-Sina’i,  New-York,  13  avril  1913,  n®  4). 
L’excision  d’une  partie  de  la  muqueuse  provenant  du 
méat  d’un  uretère  peut  donner  un  tissu  contenant  des 
tubercules  miliaires,  à  une  époque  où  manque  toute  autre 
preuve  de  la  tuberculose  du  rein.  Des  tubercules  miliaires 
«  peuvent  être  présents  dans  ces  tissus,  quoique  la  seule 
altération  visible  de  la  membrane  muqueuse  n’ait  que 
l’apparence  d’un  «  œdème  »,  même  pour  l’œil  le  mieux 
exercé  ». 

irsera  donc  nécessaire  de  pratiquer  à  l’aide  du  cystos- 


cope  une  biopsie  opératoire  au  niveau  de  l’orifice  de  l’uré- 
tère  affeeté,  lorsque  les  constatations  objectives  sont 
suffisantes  pour  supposer  le  développement  d’une  tuber¬ 
culose  rénale  et  toutes  les  fois  qu’on  manquera  de  signes 
positifs  de  l’envahissement  du  rein. 

ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS.  -  Méningite 
tuberculeuse  à  forme  ébrieuse  (.^.  Lesage,  juin 
191.Î.  n»  6). 

«  J  ’ai  observé,  dans  mon  service,  une  petite  fille  de 
cpiati-e  ans,  q\u  a  présenté  une  évolution  méningée 
tuberculeuse  simulant  l’ébriété.  »  Elle  ressemblait  à  s’y 
méprendre  à  une  enfant  en  état  d’ivresse  résolutive,  à 
tel  point  que  ce  fut  le  premier  diagnostic  avant  les 
renseignements  donnés  par  la  mère. 

L'examen  de  tous  les  organes  était  négatif,  et  toute  la 
symptomatologie  se  réduisait  à  la  résolution  ébrieuse. 
On  ne  pouvait  garder  la  malade  en  station  assise  ou 
debout,  car  le  corps  oscillait  comme  eelui  d’une  personne 
ivre.  Deux  symptômes  attirèrent  l’attention  ;  le  visage 
était  normal  et  le  pouls  était  à  140,  tandis  que  la  tempé¬ 
rature  ne  dépassait  pas  37<’S.  On  pensa  à  une  méningite 
tuberculeuse  et  la  ponction  lombaire  confirma  le  dia¬ 
gnostic.  L’autopsie  démontra  la  présence  de  lésions 
indéniables  de  la  maladie  (semis  de  granulations  fines 
tuberculeuses  à  la  base  du  cerveau  et  le  long  de  la  syl- 
vieuue).  La  maladie  avait  duré  à  peine  cinq  jours. 
JOURNAL  MÉDICAL  FRANÇAIS.  -  Le  liquide  céphalor 
rachidien,  la  toxicité  par  voie  intra-rachidienne 
(J.  Camus,  15  mai  1913,  n“  5). 

«  Il  y  a  quelque  chose  d’angoissant  à  introduire  dans 
la  région  lombaire  un  toxicpie  dont  on  ne  sait  jusqu’où 
il  remontera  ni  sur  quelle  partie  du  névraxe  il  ira  porter 
ses  coups.  C’est  qu’eu  effet,  dans  l’état  actuel  de  nos  con¬ 
naissances,  on  ne  peut  songer  après  le  début  des  accidents 
à  instituer  une  médication  aiititoxique.  Ce  qui  est  fixé 
sur  la  substance  nerveuse  3'  reste  solidement  adhérent 
et  l’on  ne  peut,  qu’impuissant,  assister  au  déroulement 
fatal  des  accidents.  » 

La  thérapeutique  intra-rachidienne  doit  donc  être 
considérée  comme  hasardeuse  tant  que  la  substance 
injectée  n’a  pas  une  action  spécifique  sur  la  cause  de  la 
maladie  ;  et  même  si  l’on  vise  une  action  antiseptique, 
bactéricide,  il  y  a  des  chances  sérieuses  pour  que  le  médi¬ 
cament  soit  plus  toxique  pour  les  cellules  nerveuses  que 
pour  les  agents  infectieux. 

LE  NOURRISSON.  —  Le  signe  de  Kernig  et  la  contrac¬ 
ture  dans  les  affections  méningées  du  nourrisson 
(J.  REXAUET  et  P.-P.  LÉvv,  mai  1913,  n»  3). 

Il  convient  d’insister  sur  l'absence  du  signe  de  Kernig 
chez  le  nourrisson,  dans  les  cas  où  l’on  serait  le  plus  en 
droit  de  l’espérer  et  sur  l’inconstance  de  la  raideur  et  de 
la  contracture  rachidienne  dans  les  méningites  de  la 
première  enfance.  (I.es  cas  où  le  Kernig  fait  défaut 
semblent  être  ceux  où  l'abondance  de  l’épanchement  est 
très  grande).  Il  faut  noter  d’ailleurs  ciue  c’est  chez  le  nou¬ 
veau-né,  dont  cependant  les  réactions  nerveuses  sont  si 
intenses  que  l’inconstance  du  signe  de  Kernig  et  de  la 
contracture  rachidienne  est  la  plus  grande. 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  —  Études  sur  la 
ricine  (M.  Nicoei.e  et  E.  Cesari,  25  mai  1913,  u»  5). 
Les  trois  toxines  végétales,  ricine,  abrine  et  crotine, 
sont  unies  par  des  relations  frappantes.  Or,  par  l’existence 
d’un  temps  d'incubation,  par  le  caractère  sec  de  l’escarre 
locale,  par  le  groupement  électif  de  certaines  lésions 
thoraco-abdominales,  le  poison  diphtérique,  seul  parmi 
tous  ses  congénères  connus,  se  rapproche  des  toxines 
végétales,  avec  lesquelles  il  forme  une  véritable  famille 
naturelle. 
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CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 

Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  tes  monts  du  Lÿonnais 
Etats  neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  dlKestif.  morphinamanes,  séniles,  trai¬ 
tement  diététique  et  physiothérapique  des  maladies  de  li  nutrition,  arthritisme,  diabète,  obésité, 
amaigrissement,  anémies. 

HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  lïlASSAGE 
Laboratoires  d'analyses.— 3  médecins  attachés  àl’établissement.  -  FEUILLADE,médecindireateur. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séances  des  28  mai  et  11  juin  191.5 

Traitement  de  l’obésité  par  les  métaux  colloïdes.  — 
M.  r.-I,.  Tissier  a)’ant  constaté  un  ainaigrissenient 
notable  chez  deux  malades  obèses,  traités  par  des  injec¬ 
tions  de  métaux  colloïdaux,  pour  des  maladies  infec¬ 
tieuses,  a  expérimenté  ce  traitement  d’une  façon  systé¬ 
matique  contre  l’obésité. 

Le  résultat  a  été  remarquable  et  la  perte  de  poids  varie 
entmoyeune  de  200  à  .ïoo  grammes  par  semaine.  Ce  .sont 
surtout  les  métaux  du  groupe  du  platine  connus  depuis 
longtemps  par  l’intensité  de  leur  pouvoir  catalytique 
qui  ont  donné  les  résultats  les  plus  comstants,  en  parti¬ 
culier  le  platine,  le  rhodium,  l’iridium  et  le  palladium. 

question  de  dose  est  éminemment  une  question 
d’espece  ;  en  effet  la  dose  doit  varier  suivant  les  individus, 
selon  une  règle  absolue,  toute  dose  qui  ne  provoque 
aucune  réaction  reste  sans  effet.  1/ élévation  de  la  tem¬ 
pérature,  les  modifications  de  l’excrétion  urinaire  sont 
les  meilleures  caractéristiques  de  l’existence  de  la  réaction. 

Ku  général,  on  arrive  assez  rapidement,  en  élevant 
progressivement  les  doses,  à  obtenir  la  réaction  utile. 

A  propos  de  la  trachéofistulisation.  Traitement  direct 
des  pyrexies  pulmonaires.  —  M.  G.  RosEnTiiai,  présente 
rinstrumeutation  très  simple  qui  lui  sert  à  pratiquer 
sans  difficulté  et  sans  gêne  le  traitement  direct  des 
pyrexies  graves. 

M.  Rosenthai,  présente  un  inhalateur  pour  tout 
produit  à  toute  température. 

M.  Rosenthai,  présente  également  des  ampoules 
mjectables  de  tricyanure  d’or  qui  permettent  l’usage 
courant  de  cet  agent  d’inhibition  de  développement  du 
bacille  tuberculeux. 

Traitement  de  la  constipation  chronique  spasmodique.  — 
II.  risSAVY  croit,  au  nom  de  la  clinique,  pouvoir  diviser 
les  constipés  chroniques  d’origine  spasmodique  en  deux 
catégories  :  ceux  qui  ne  souffrent  pas  et  dont  le  spasme 
tient  à  un  état  d’irritabilité  locale,  et  ceux  qui  souffrant 
ont  vraisemblablement  un  spasme  engendré  par  un  état 
de  nervosisme  et  d’irritabilité  générale.  Cette  classifica¬ 
tion  clinique  offre  un.  certain  intérêt  puisqu’elle  conduit 
à  des  Indications  thérapeutiques  différentes.  En  effet,  chez 
les  malades  de  la  première  catégorie,  la  préparation  sui¬ 
vante  a  toujours  réussi  (18  cas  avec  succès  durable)  alors 
qu’elle  a  échoué  dans  13  autres  cas  de  la  deuxième  caté¬ 
gorie  (3  cas  avec  amélioration  passagère  et  10  cas  sans 
résultats). 

Carbonate  de  bismuth . .  2  grammes. 

3M“finèsie  .  I  — 

Belladone  .  o'U'.oz 

pour  un  paquet. 

Prendre  trois  paquets  par  jour  ;  une  demi-heure  avant 
chaque  repas. 

Recherches  pharmacologiques  sur  la  digitaline.  — 
JI.  G.  CllivVAEiER.  Les  recherches  que  l’auteur  poursuit 
depuis  plus  de  dix  ans  sur  les  plantes  médicinales  fraîches, 
le  conduisent  de  plus  eu  plus  à  regarder  les  principes 
actifs  que  l’on  a  extraits  comme  des  produits  de  dédou¬ 
blement  que  l’on  a  artificiellement  créés  et  que  les 
méthodes  d’extraction  plus  ou  moins  brutales  ont  amené 
à  des  formes  moléculaires  plus  simples  et  plus  stables  au 
détriment  de  leur  activité  pharmacodynamique. 

C’est  ainsi  qu’il  n’y  a  pas  de  concordance  entre  la 
valeur  attribuée  à  l’infusion  de  poudre  de  digitale  et  la 


teneur  en  digitaline  de  cette  digitale.  Le  fait  est  facile¬ 
ment  explicable  si  l’on  examine  les  produits  contenus  dans 
une  telle  préparation.  Robert  a  récemment  démontré  que, 
dans  les  infusions  de  poudre  de  feuilles  de  digitale,  il  n’y 
avait  que  de  la  digitaline  et  de  ladigitoxine  ;  le  fait  n’e.st 
pas  tout  à  fait  exact,  il  peut  y  avoir  de  la  digitaline, 
mais  en  quantité  très  faible,  et  il  est  certain  que  la 
majeure  partie  de  ce  corps  est  restée  dans  la  feuille  et  on 
peut  l’extraire  facilement  par  une  reprise  à  l'alcool. 

Sur  la  pharmacologie  de  la  digitale.  —  il.  Bardet 
pense  que  les  thérapeutes  devraient  suivre  les  chimistes- 
biologistes  dans  leurs  observations  et  réformer  la  phar¬ 
macopée  en  utilisant  de  préférence  les  préparations  de 
plantes  fraîches,  celles  qui  n’ont  pas  subi  l’action  des 
diastases,  et  encore  moins  celles  des  agents  chimiques 
toujours  si  brutaux.  Ou  ferait  ainsi  de  «  Topothérapie 
végétale». 

La  syphilis  gastrique  :  sa  fréquence  méconnue  en 
clinique.  JI.  G.  Leven  apporte  deux  observations  de 
malades  présentant  des  signes  cliniques  d’une  sténo.se 
pydorique,  vérifiée  radioscopiquement.  Seule  une  théra¬ 
peutique  spécifique  a  permis  de  guérir  ces  2  malades,  chez 
lesquels  il  y  avait  pour  Tun  d’eux  une  origine  syphili¬ 
tique  datant  de  cinq  ans  et  chez  l’autre  suspicion  seule 
de  syphilis,  dont  l’existence  parait  avoir  été  démontrée 
par  la  guérison  clinique  et  la  vérification  radioscopique. 
Il  en  conclut  à  la  grande  fréquence  clinique  de  syphilis 
gastriques  ignorées,  méconnue.s,  prises  parfois  pom  des 
cancers  de  l’estomac  et  préconise  l’emploi  plus  fréquent 
du  traitement  aiitisyphilitique. 

Le  D'’  René  Gaue’Tier,  tout  en  considérant  ces  faits 
très  intéressants  en  thérapeutique,  et  en  citant  à  l’appui 
une  observation  personnelle,  pense  qu’ils  n’en  fournissent 
pas  pour  cela  une  preuve  péremptoire  de  la  fréquence  de 
la  syphilis  gastrique,  comme  les  publications  de  M.  Leven 
sembleraient  le  faire  supposer. 

En  effet,  les  constatations  anatomiques  de  syphilis 
gastrique  sont  d’une  extrême  rareté,  comparativement 
aux  lésions  syphilitiques  des  autres  organes.  Sur  plus  de 
I  000  autopsies  ayant  visé  particulièrement  le  tractus 
gastro-intestinal,  l’auteur  n’eu  a  pas  observé  un  seul  cas 
(autopsies  faites  dans  le  service  de  Dieulafoy  et  de 
Lancereaux).  Ce  dernier  auteur  sur  200  autopsies  de  sy¬ 
philis  viscérale  n’en  relate  que  2  cas. 

Par  contre  les  troubles  dyspeptiques  avec  ou  sans 
ictère,  avec  ou  sans  fièvre  au  cours  de  la  syphilis  secon¬ 
daire  sont  chose  commmie,  et  le  traitement  syphilitique 
les  améliore  en  améliorant  la  sypliilis.  En  est-il  de  même 
au  cours  de  la  syphilis  tertiaire  ;  cela  est  probable,  mais 
il  lui  paraît  encore  une  fois  qu’on  ne  doit  point  classer 
ces  troubles  dyspeptiques  comme  relevant  de  lésions 
gastriques  sypliilitiques,  mais  bien  plutôt  comme  des 
troubles  parasyphilitiques,  au  même  titre  que  les  dys¬ 
pepsies  gastro-intestinales  des  tuberculeux  qui  ne  relèvent 
point  toutes  de  la  tuberculose  comme  cause  lé.sionuelle, 
mais  ne  sont  que  des  réactions  secondaires  à  cette  affec¬ 
tion  et  engendrées  par  elle  à  titre  d’épiphénomènes. 

L’auteur  pense  qu’il  y  aurait  danger  à  laisser  s’accré¬ 
diter  chez  les  syphilitiques,  qui  ont  si  facilement  tendance 
à  tout  rapporter  à  leur  maladie,  l’idée  que  leurs  troubles 
dyspeptiques  relèvent  de  leur  syphilis.  En  tous  cas  il 
croit  légitime,  au  point  de  vue  scientifique,  d’opposer  la 
rareté  des  constatations  anatomopathologiques  de  syphilis 
gastrique  aux  faits  cliniques  eu  apparence  fréquents, 
rapportés  par  M.  Leven  et  attribués  à  cette  maladie. 

René  GAUE’riËR. 
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LES  ARYTHMIES  . 

1911,  I  volume  in-8  de  400  pages,  avec  figures.  Cartonné.. 


Par  le  D"  VAQUEZ 

:scur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de 


MALADIES  pu  CŒUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÊDICATIOW  HYPOTEIMSIVE 


fnsclérosi,  Artérlo  Sctéma,  sortîtes,  Anglntsm poitrine, Canltatilts, Palpitations paranglospasme,Caratopathtes et HaphrttesarttrteW 

CRATÆGUS  OXYACANTHA  \ 

(Fleur  d-AubépIn.)  f 

(INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

Convalescence  des  maladies  aiguSs  et  chroniques,  déperdition 
des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspepsieet  maiadies 

......  ...  .U 

[  lacté  ou  lacto-végétarlen 

\  Un  verre  à  liqueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
(  A  base  de  quinquina  giycériné,  sans  alcooi.Utiie  dans  toutes 

EXTRAIT  CrlL0R0"*T0IMI01JE  i  ies  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  ie  diabète. 

■  iT.m  I  will.a^ria^  1  ^  £/„ec«iHerée  d  soupe  dans  un  peu  de  vin  iMalaga,  Lunel,  Bordeaux) 

a  (  à  base  de  IVluBuet  et  de  CratœguB  oxyocantha 

ELIXIR  TOIM  l*~C  ARDI AOU  E  1  Tonique  du  cœur  et  des  vaisseaux,  ne  contient  aucune  substance  toxl- 

~  (  que.  I  à  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas. 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


^SOURCE. 
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LACTOLAXINE  FYDAU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 
O  ♦  immédiatement  la  CONSTIPATION  chronique  on 

dUppi  iniv  éccidéiiteUe,  les  Intoxications  gastro-intestinales,  Fermen- 
tâtions  putrides.  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 
sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
IvvImIIIII  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  à  3  comprimés  par  Jour.  —  2'60  la  boite  de  36  comprimés. 

Littérature  et  Echantillons  :  LABORATOIRES  BlOLOGlRUES  de  A.PÂRI8 

i.  Rue  do  Cbâteaudun  - 66,  Rue  Lafayette ,  PARIS.  —  Téléph.  132-05. 


REVUE  DES  SOCIETES  MENSUELLES  (Suite) 


SOCIÉTÉ  DE  PÉDIATRIE 

Séance  du  lo  jttin  1913. 

Crand  hypotrophique  "avec  dilatation  gastrique.  — 
M.  VarioT  présenteïun  malade  chez  lequel  le.s  vomis¬ 
sements  incoercibles,  datant  de  huit  mois,  ont  été  guéris 
par  remp)loi.du  lait  hypersucré.] 

Spasmophilie  et  hvdrocéphaiie  subaigue.  —  JIJI.  Tribou- 
LEï  et  Debré.  —  Un  enfant  de  1  o  mois,  nourri  au  .sein  par 
la  mère,  a  été  atteint  à  3  mois  de  convulsions  subin- 
trantes,  véritable  état  de  mal  dont  la  guérison  ir’a  été 
que  relative 

Il  est  resté,  en  effet,  un  certain  degré  d’encéphalite 
chronique  â  type  d’hydrocéphalie  subaigue,  avec  dévia¬ 
tion  persistante  des  yeux  dans  le  sens  vertical  inférieur. 
En  outre,  l’enfant  a  eu  quelques  convulsions  intermit¬ 
tentes,  espacées,  et  a  présenté,  depuis  prés  de  quatre  mois, 
un  état  de  spasmophilie  des  plus  nets,  bien  qu'actuel- 
leinent  atténué  :  Signe  de  Chvostek,  spasme  glottique, 
et  réactions  électriques  typiques. 

Il  s’agit  d'une  encéphalite  de  cause  inconnue  (Wasser 
manu  négatif  chez  l’enfant,  chez  la  mère  et  chez  le  père). 

Ce  qui  semble  intéressant  dans  cette  observation,  pour 
les  auteurs,  c’est  de  rappeler  combien,  en  dehors  des 
interprétations  de  la  tétanie  par  intoxication  digestive, 
par  insuffisance  calcique,  par  modification  parathyroï- 
dieiine,  il  y  a  lieu  de  no  pas  jjerdre  de  vue  l’importance 
primordiale  du  substratum  cérébral. 

Rachitisme  et  ostéomalacie,  tétanie,  chétivisme.  — 
Mil.  Aperï  et  Lem.aux  présentent  cette  malade,  âgée 
de  dix-huit  ans,  chez  laquelle  on  constate  un  bassin 
ostéonialacique,  du  ramolli.s.scment  du  col  du  fémur,  un 
grand  retard  de  la  croissance,  accompagnés  de  crises 
épileptiformes  et  de  signes  d’hypothyroïdie.  Il  s’agit 
vraisemblablement  d’insuffisance  parathyroïdienne. 
I/insuffisance  glandulaire  paraît  conditionner  le.s  troubles 
encéphaliques. 

Statistique  de  la  crèche  de  l’hôpital  Herold.  —  M.  E.'.n- 
BIER  insiste  sur  le  rôle  considérable  joué  par  la  tubercu¬ 
lose  dans  la  mortalité  de  cette  crèche. 

M.  B.àrbier  présente  une  malade  entrée  a  l’hôpital 
il  y  a  deux  mois  pour  une  leucémie  myélogéne  avec  splé¬ 
nomégalie  et  hémorragies.  Les  modifications  du  sang 
ont  disparu,  la  malade  a  repris  des  couleurs  et  du  poids 
mais  la  splénomégalie  persiste. 

M.  B.arbier  présente  une  malade  qui  a  déjà  fait  l’objet 
d'une  communication  il  y  a  cinq  ans,  elle  était  à  cette 
époque  cachectique,  présentait  des  signes  cavitaires 
aux  bases  et  ses  crachats  tuberculisaient  le  cobaye. 
Depuis  cette  époque  l’enfant  s’est  développée  norma¬ 
lement  mais  elle  présente  les  mêmes  signes  physiques  et 
de  temps  à  autre  ses  dilatations  bronchiques  s’infectent. 

Présentation  de  scolioses  graves  traitées  parla  méthode 
d’Abbott.  —  M.  Lance  présente  0  malades  traitées 
depuis  plusieurs  mois  dans  le  service  de  M.  Onibrédaune 
à  Bretonneau.  De  la  comparaison  des  moulages,  photo¬ 
graphies,  radiographies  faites  avant  le  traitement  avec 
l’état  actuel  de  ces  malades,  on  peut  tirer  les  conclusions 

1"  Dans  un  grand  nombre  de  cas  de  scolioses  fixées,  la 
méthode  d’Abbott  permet,  par  la  dérotation  et  le  mode¬ 
lage  des  côtes,  de  faire  disparaître  la  gibbosité  et  de  créer 
une  véritable  hypercorrection  (gibbosité  du  côté  opposé) 
qui  sera  maintenue  longtemps.  On  ne  laissera  revenir  le 
malade  à  la  rectitude  que  progressivement. 

2“  L’inflexion  latérale  de  la  colonne  vertébrale  est 
plus  difficile  à  corriger,  et  il  semble  que  dans  le  cas  de 
déformation  osseuse  notable  elle  soit  imparfaitement 
obtenue. 

3“  La  correction  peut  se  maintenir  et  être  une  guérison 
définitive  (présentation  d’un  malade  redressé  en  octobre 
1902  et  guéri  depuis  janvier  191.3). 

4“  Dans  le  cas  de  difformité  énorme  avec  effondrement 
complet  du  thorax  et  gibbosité  à  angle  aigu,  la  méthode 
d’Abbott  permet  des  améliorations  considérables  et 
rapides  là  où  on  n’obtenait  auiiaravant  aucun  résultat. 


Le  traitement  des  nœvi  plans  et  des  taches  devin.  — 
M.  Albert  Weil  présente  trois  enfants  qu’il  a  traités  pour 
des  taches  de  vin  et  sur  lesquels  il  a  obtenu  un  résultat 
esthétique  des  plus  satisfaisants.  Il  a  employé  le  rayon¬ 
nement  émis  par  les  ampoules  à  rayons  X  à  fenêtre 
Lindemann,  c’est-à-dire  laissant  passer  les  radiations 
très  peu  pénétrantes.  Grâce  à  cette  nouvelle  méthode 
de  radiothérapie  il  pense  que  le  traitement  des  noevi 
plans  deviendra  aussi  facile  que  le  traitement  des  tumeurs 
érectiles  accompagnées  ou  non  de  lésions  cutanées. 

M.  HalLé  insiste  sur  la  susceptibilité  de  la  peau  des 
enfants  ainsi  soignés  qui  fout  très  facilement  de  l’impétigo 
dont  ils  se  débarrassent  avec  la  plus  grande  difficulté. 

Rétrécissement  mitral  chez  un  jeune  hérédo-syphili¬ 
tique.  —  M.  Nathan.  Il  s’agit  d’un  cas  de  rétrécissement, 
mitral  pur  avec  anémie  et  paruii  Wassermann  positif. 
Ce  sujet  présentait  en  outre  une  griffe  cubitale  double, 
dont  la  régression  a  débuté  spontanément  et  s’est 
amendée  définitivement  par  le  traitement  spécifique. 

Débilité  motrice  et  débilité  mentale  chez  un  jeune 
hérédo-spécifique.  —  M.  Nathan.  Cette  observation  a 
trait  à  un  hérédo  spécifique  de  quinze  ans,  débile  et 
instable,  qui  présentait  en  inêmc  temps  une  paralysie 
oculo-motrice.  L'auteur  insiste  sur  l’étiologie  syphili¬ 
tique  de  ce  cas. 

Maladie  de  Bariow.  —  MIL  Hali.É  et  M.anglot  pré¬ 
sentent  le  fémur  d’un  enfant  de  un  au  mort  au  huitième 
jour  d’un  scorbut  à  forme  sévère.  Ils  ont  noté  au  cours 
de  l’autopsie  l’infiltration  séreuse  et  hémorragique  des 
muscles,  l’épaississenient  et  la  vascularisation  du  périoste 
qui  était  décollé  de  la  diaphyse  fémorale  sur  toute  sa 
hauteur  et  qui  en  était  séparé  dans  ses  deux  tiers  infé¬ 
rieurs  par  un  hématome  sous-périosté.  L’os  d’aspéct 
sain  est  amoindri  dans  sa  consistance.  Il  s’.est  produit 
spontanément  au  cours  de  l’autopsie  un  décollement 

Les  interventions  ostéo  articulaires  dans  la  paralysie 
infantile.  —  M.  Barbarin  présente  plusieurs  enfants 
traités  par  l’arthrodèse  jrour  diverses  paralysies  infan¬ 
tiles  des  membres  supérieurs  et  inférieurs. 

Méningite  à  bacilles  de  Koch  et  à  pseudoméningo- 
coque.  —  Salin  et  F.  u’Allaines  rapportent  le  cas 
d’un  nourrison  de  trois  mois  et  demi  présentant  un  syn¬ 
drome  méningé  ayant  fait  croire  au  premier  abord  à  une 
méningite  tuberculeuse.  Ultérieurement  l’augmentation 
des  signes  de  contracture  et  d’autre  part  le  liquide 
louche  retiré  par  la  ponction  lombaire  ont  conduit  à 
injecter  du  sérum  de  Dopter.  Aggravation  des  signes  et 
mort  le  surlendemain. 

Sur  les  lames,  ou  a  trouvé  de  très  nombreux  polynu¬ 
cléaires  et  des  bacilles  de  Koch  eu  grand  nombre  cultivés 
sur  pomme  de  terre  glycérinéc.  D’autre  part  la  culture 
à  montré  du  diplococcus  Flavus  I. 

Essais  sur  le  lait  albumineux.  Les  dangers  de  la  pri¬ 
vation  de  sucre  chez  le  nourrisson.  —  MM.  P.  Nobe- 
COURT  et  G.  SCHREIBER.  Le  lait  albumineux,  préconisé 
en  1901  par  Finkelstein  et  Meyer,  a  eu  ses  partisans  et  ses 
détracteurs.  Nos  essais,  poursuivis  en  1911,  en  suivant 
la  première  technique  de  ces  auteurs  n’ont  pas  été  favo¬ 
rables.  Sur  21  malades,  nous  avons  obtenu  2  résultats 
mauvais.  Il  s’agissait  de  nourrissons  atteints  de  dyspepsie, 
de  choléra  infantile,  d’atrophie  ou  d'athrepsie. 

Le  lait  albumineux,  première  manière,  cstjdifficilement 
accepté  ;  il  peut  provoquer  des  vomissements  ;  il  entraîne 
une  chute  de  poids  appréciable,  et  même  de  l’hypo¬ 
thermie. 

Comme  nous  l’avons  montré  ailleurs,  l’action  nocive 
des  sucres  ii’cst  pas  évidente,  leur  suppression  n’est 
pas  utile  et  peut  même  être  nuisible. 

Du  reste,  Finkelstein  et  Meyer  eux-mêmes  se  sont 
rendu  compte  des  inconvénients  résultant  de  la  réduction 
trop  forte  ou  trop  jirolougée  des  hydrates  de  carbone  ; 
leur  seconde  technique,  qui  diffère  notablement  de  la 
première,  est  beaucoup  moins  intransigeante  à  cet  égard. 

G.  P.AISSEAU. 
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GKTRHNTERITES 
RES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES,  Trouilles  Dyspeptiques  ta  u  riotance 

J[ _ IL 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 

ISiroptaTrouette-Perret 

I  ■  à  la  “PAPA'INE” 

&'\rant  ou  après  oliaque  tètèè  ou  OlOeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Perret  à  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
0  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions^ 


O  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. _ 

timmEshmacMestittsÆttfattfsMultes 


SIROP doTROUETTE-PERRETà  la^PAPAÏNE" 

1  cuillerée  à  soupe  à  chaque  repas . . . . . .  4  fr.  le  Flacon. 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETàla  "PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâ  la^PAPAlNEr* 

1  à  2  cachets  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Botte. 

COMPRiMÉSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

2  i  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  fo  Flacon. 

E.  TROUETTE ,  15,  Rng  fltS  IffllDIllMK-IlUlllSlrltlS,  Pirll-Vente  réglementée  laissant  aux  Ptiarmaciens  un  bÉnÉfice  normal. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Le  cœur  et  l'aorte;  études  de 
radiologie  clinique,  par  H. 
Vaquez,  professeur  agrégé  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris, 
médecin  de  l’hôpital  Saint-An¬ 
toine,  et  Borueï,  chez  de  labo¬ 
ratoire  adjoint  à  la  Faculté  de 
médecme  de  Paris,  i  vol.  in-8,cart. 
15  fr.  (J. -B.  Baillière  et  fils,  édi- 

Les  rayons  X  ont  semblé,  de 
prime  abord,  ne  devoir  être  utiles 
que  pour  l’examen  des  lésions  du 
squelette  ;  puis  l’on  a  reconnu  que 
leur  maniement  apportait  de  pré¬ 
cieuses  connaissances  pour,  l'étude 
des  maladies  des  poumons,  des 
plèvres,  du  tube  digestif  et  de  l’ap¬ 
pareil  urinaire  ;  mais  ce  n’est  que 
plus  récemment  que  l’on  s’est 
rendu  compte  de  leur  utilité  pour 
l’étude  des  lésions  du  coeur  et  de 

Ces  nouvelles  applications  sont 
pour  une  très  grande  part  la  résul¬ 
tante  des  recherches  et  des  exa¬ 
mens  de  Mil.  Vaquez  et  Bordet. 
Ces  auteurs  jusqu'à  présent 
n’avaient  publié  leurs  travaux  que 
dans  des  mémoires  épars  en  divers 
journaux  et  revues.  Dans  le  livre 
qu’ils  présentent  aujourd’hui  au 
public,  ils  les  ont  rassemblés  et  com¬ 
plétés  dé  la  façon  la  plus  claire  et  la 
plus  documentée  ;  aussi  leur  ou¬ 
vrage  bien  qu’ils  s’eu  défendent, 

■  par  une  trop  grande  modestie,  cons¬ 
titue  vraiment  un  traité  didactique 
de  la  radiologie  du  cœur  et  de  l’aorte 
utile  pour  les  radiologues  qui  y 
trouveront  la  description  des  dis¬ 
positifs  instrumentaux  indispen¬ 
sables,  et  pour  les  médecins  aux¬ 
quels  il  fournira  des  notions  indis¬ 
pensables  sur  une  méthode  d’ex¬ 
ploration  dont  la  connaissance  ap¬ 
paraît  comme  de  plus  en  plus  né¬ 
cessaire. 

Cet  ouvrage  comprend  dix  cha¬ 
pitres  ;  le  premier  traite  des  mé¬ 
thodes  radiologiques,  le  deuxième  de 
l’ombre  du  cœur  à  l’état  normal,  le 
troisième  de  l’ombre  du  cœur  à 
l’état  pathologique,  le  quatrième  des 
affections  valvulaires  aortiques,  le 
sixième  de  la  silhouette  radiolo¬ 
gique  du  cœur  dans  quelques  états 
pathologiques  où  l’organe  est  pri¬ 
mitivement  ou  secondairement  in¬ 
téressé,  le  septième  des  affections 
du  péricarde,  le  huitième  des  affec¬ 
tions  congénitales  du  cœur,  le 
neuvième  des  aortites,  et  le  dixième 
des  anévrysmes  de  l’aorte  thora¬ 


cique.  Cette  énumération  mieux 
qu’un  plus  long  commentaire  dit 
toute  l’importance  de  ce  nouveau 
volume. 

A.  W. 

Radiothérapie  des  maladies  du 
sang  et  des  organes  lym¬ 
phoïdes  par  U.  CrivMIEU,  chef  de 
clinique  adjoint  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Lyon,  de  la  collec¬ 
tion  des  .Actualités  médicales, 

I  vol.  iu-i6,  96  pages,  cart., 

I  fr.  50  iJ.-B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs,  Paris). 

L’importance  du  domaine  de  la 
radiothérapie  va  chaque  jour  s’aug¬ 
mentant,  car  nos  connaissances  sur 
la  radiosensibilité  spéciale  des  divers 
tissus  se  précisent  en  même  temps 
que  les  techniques  se  perfectionnent 
grâce  à  une  pratique  méthodique  de 
la  filtration  des  rayons  X.  Aussi 
les  rayons  X  sont-ils  à  peine  depuis 
neuf  à  dix  ans  dans  la  pratique  thé¬ 
rapeutique  qu’il  paraît  tout  à  fait 
légitime  de  consacrer  des  livres 
à  étudier  une  partie  seulement  du 
champ  immense  réservé  à  la  radio¬ 
thérapie. 

M.  Crémieu,  qui,  dans  des  tra¬ 
vaux  antérieurs  faits  eu  collabora¬ 
tion  avec  le  !)■■  Regaud  a  contribué 
à  préciser  et  à  perfectionner  la 
technique  des  applications  théra¬ 
peutiques  des  rayons  X,  étudie 
dans  ce  nouvel  ouvrage  l’influence 
particulière  et  vraiment  élective 
des  rayons  X,  sur  le  tissu  lym¬ 
phoïde  ;  il  passe  en  revue  les 
leucémies,  les  anémies,  les  syn¬ 
dromes  pseudoleucémiques,  les 
adénites  tuberculeuses,  inflamma¬ 
toires  et  vénériennes,  les  spléno- 
mégalies  ,  aleucémiques,  l’hypertro¬ 
phie  du  thymus  et  l’hypertrophie 
des  amygdales  ;  et  pour  chacune  de 
ces  maladies  après  l’exposé  des  tra¬ 
vaux  de  laboratoire  ou  des  tenta¬ 
tives  thérapeutiques  qui  légitiment 
l’emploi  des  rayons  X,  il  expose  la 
technique  à  suivre  et  les  résultats 
qu’on,  peut  attendre  des  irradia¬ 
tions  correctement  instituées. 

Ce  petit  livre  est  utile,  non  seule¬ 
ment  à  tous  les  praticiens,  mais 
encore  aux  médecins  spécialisés  : 
aux  premiers,  il  fait  connaître  de 
nouvelles  méthodes  ;  aux  deuxièmes 
il  apprend  les  derniers  progrès  réa¬ 
lisés  dans  la  technique  et  dans  la 
pratique  radiologique. 

A.  W. 


Vivre  libre  ou  mourir.  Roman 
de  mœurs  sous  la  Révolution,  par 
Lucien-  M.uizac.  i  vol.,  3  fr.  50 
(Tallandier,  éditeur). 

TJu  médecin  très  distingué  qui  se 
cache  sous  le  pseudonyme  de  Lucien 
Marzac  a  la  noble  ambition  de  res¬ 
susciter  le  roman  historique.  Et, 
après  uu  premier  livre  intitulé 
Locuste  qui  n’avait  jias  laissé  in¬ 
différente  la  critique,  il  publie  aujour¬ 
d’hui  une  étude  sur  la  province 
française  au  moment  de  la  Ré¬ 
volution.  Son  ouvrage  alerte  et 
vivant  nous  montre  les  luttes 
auxquelles  sont  eu  proie  ses  héros, 
entre  leur  conviction,  leur  devoir  et 
leur  salut. 

Pour  les  bien  dépeindre,  on  peut 
être  historien  ou  romancier.  Mais 
qui  y  réussit  le  mieux?  Est-ce 
l’historien  livré  au  hasard  des  textes 
et  des  trouvailles,  lié  à  la  réalité 
matérielle,  ou  le  romancier  qui  pos¬ 
sède  l’uuique  souci  de  reconstituer 
l’âme  humaine  dans  sa  réalité  psy¬ 
chologique,  quels  que  soient  les  dé¬ 
guisements  sous  lesquels  elle  se 
cache?  M.  Lucien  Marzac  croit  que 
le  romancier  est  ici  le  mieux  qualiflé. 
Son  œuvre  eoiitribucra  certes  à  faire 
partager  sa  conviction  à  scs  lecteurs. 

A.  W. 

La  dyspepsie,  par  le  Dr  G. 
Leven  1913,  I  vol.  in-8,  de  300 
pages,  5  fr.  (0.  Doin  et  fils,  éditeur, 
à  Paris). 

JI.  Leven,  dont  on  connaît  la  com¬ 
pétence  eu  pathologie  gastrique, 
qui  a,  dans  ce  domaine,  cultivé  et 
développé  les  recherches  de  son  père 
sur  la  dyspepsie  hyperesthésie  du 
plexus  solaire  et  qui  a  pour  sa  part 
apporté  à  ces  questions  avec  le 
IF  Barret  une  contribution  radiolo¬ 
gique  importante,  vient  de  publier 
diverses  leçons  qu’il  a  faites  dans  le 
service  du  D^  Caussade. 

Il  étudie,  successivement,  l’ori¬ 
gine  et  les  retentissements  de  la 
dyspepsie  ;  le  symptôme  doideur  en 
pathologie  gastrique,  la  dilatation 
de  l’estomac  et  la  «  douleur  signal», 
l’asthme  et  la  toux  gastrique,  l’aéro¬ 
phagie,  les  vomissements  ;  enfin  les 
rapports  de  la  dyspepsie  avec  la 
tuberculose,  la  syphilis,  etc. 

Dans  ce  recueil  de  faits  cliniques, 
on  retrouve  les  qualités  d’observa¬ 
tion  et  d’originalité  qui,  déjà, 
avaient  signalé  les  précédents  tra¬ 
vaux  de  l’auteur. 
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fron 

SANTAL  MONALF 

AU  BLEU  DE  IVIÉTHYLÈNE 


La  Meilleure,  la  plus  actioe,  la  plus  assimllaPle  de  toutes  les  prépapations. 

ACTION  RAPIDE.  —  Uose:  6  HO  Capsules  par  jour.  -  Laboratoires  Biologiques  :  MONAL  Frères,  NANCT. 


BON  POUR  UNE  EPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 

Celle  épreuve  sera  remise  graïuilemcni  à  tout  porteur  de  ce  bon  par  Les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderot, 
à  Vincennes.  Nos  lecteurs  de  province  et  de  l’étranger  n’auront  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 
3,  rue  Diderot,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameront  que  les  frais  de  port. 


HÉMORRAGIES 

HÉMORROÏDES 

VARICES 

PHLÉBITES 


CONGESTIONS  VEINEUSES 


FIBROMES 

MÉNOPAUSE 

DYSMÉNORRHÉE 

VARICOCÈLES 


HAMAMELINE  ROYA 


ÉCHANTILLONS  AUX  MÉDECINS 


LA  BOUILLIE  MALT  OSEE 


prépare  instantanément  avec 


L’ALIMENT  RHEASE  du  D"  BOMBART 

Établissements  du  Dr  TiOM’BART,  à  Solesmes  (Nord),  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies. 


LIQUEUR 


D.O.AY. 


BENEDICTINE 


_ CHEIMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  IVIÉDITERRAWEE _ 

TRAINS  EXPRESS  RAPIDES  ET  DE  LUXE 

entre  Paris,  Pougues=les=Eaux,  Vichy,  Riom  (Châtel-Quyon),  Clermont=Fd  (Royat) 

(n)  “  Vichy-Express 

Train  de  hixc,  V.-S.,  V.-R.,  avec  1  1  1  et  sur  Riom  (Châtel-'Guyon)  et  Cleriiioiit.  —  Nombre  de  places  limité. 

Aller  (tous  les  jours  du  juillet  au  30  Août  inclus).  Départ  de  l'aris  :  16  h.  Arrivée  à  Pouqucs-les-Eaux  :  19  h.  o.(  ;  à  Vicliy  :  20 h.  54 
r  3  à  Riom  (Chi-itel-Giiyou)  :  22h.  15  ;  à  Clermont  :  22  h..  37. 

Retour  (tous  les  jours  du  2  juillet  au  31  août  inclus).  Dépars  de  Clermont  :  7  h.  20  ;  de  Riom  (Châtel-Guyon)  :  7  li.  43  ;  de  Vichy  :  g  h.  16 
de  Pougues  :  11  li.  05.  Arrivée  à  Paris  :  14I1.  03. 

(b)  Train  rapide  de  jour  (1™  classe) 

Voiture  directe  û  lits-salon  entre  Paris- Vichy,  Paris-Royat  et  entre  Paris  et  Châtel-Guyon  à  partir  du  lo  juillet  date  de  l’ouverture 
de  la  ligne  de  Riom  à  Châtel-Guyon.  V^.  R.  à  l’aller. 

Aller  (jusqu’au  29  septembre  inclus)  Départ  de  Paris  ii  h.  10.  Arrivée  à  Pougues  :  14  h.  42  ;  à  Vichy  :  16  h.  48  ;  à  Riom  :  17  h.  38  ! 

âChâtel-Guyou  :  18  h.  15  ;  à  Clermont-Ferrand  :  i8h.  03  ;  à  Coudes  .‘^aiiit-Nectaire  :  19  h. 

Retour  (jusciu’au  30  seiitembre  inclus)  Départ  de  Coudes  Jaiut-Nectaire  ;  9  h.  49  ;  de  Clermont  :  12  h.  45  ;  de  Riom  :  13  h.  07  ;  de 
,  Vichy  :  13  h.  33  :dc  Pougues  :  15  h.  44.  Arrivéeâ  Paris  :  iS  h.  48. 

(c)  Trains  express  de  Jour  (toutes  classes) 

PARIS,  CLERMONT,  SAINT-ÉTIENNE 

Voitures  directes,  toutes  classes,  Paris-Vichy  et  Paris-Royat.  V.  R.  Paris-Nevers  : 

Aller  :  Départ  de  Paris  :  12  h.  30. 

Retour  :  Départ  de  Saint-ïîtienne:  6  h.  10  ;  de  Royat  :  6  h.  45  (à  partir  du  10  juillet  date  de  l’ouverture  delà  ligne):  de  Clermont:  7I1. 10 
de  Riom  :  7  h.  25  ;  de  Vicliy  :  8  h. 

Arrivée  à  Paris  :  14  h.  15. 

Pour  plus  amples  renseignements  consulter  le  Livret-Guide  Horaire  P.-L.-M.  vendu  o  fr.  60  dans  toutes  les  gares  du  réseau. 
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NOUVELLES 


LE  PROFESSEUR  ÉTIENNE  MARTIN 

Le  U''  Ütienue  Martin  vient  d’être  nommé  professeur  de 
médecine  léj;ale  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon 
L'iiomme  qui  succède  à  son  maître  éminent  le  pr  Lacas- 
sagne,  est  digne  de  la  chaire  que  celui-ci  a  illustrée. 

La  tâche  du  médecin  légiste  moderne  est  délicate  ; 
elle  nécessite  des  counaissaiices  multiples.  Les  sciences 
médicales  morphologiques  et  biologiques,  la  psychiatrie, 
la  sociologie,  doivent  lui  être  familières.  Et  Martin  a  déjà 
donné  la  mesure  de  sa  valeur  dans  ces  sciences  si  diffé¬ 
rentes  dont  s’alimente 
journellement  la  méde¬ 
cine  légale.  Agé  de 
quarante-deux  ans,  le 
jeune  professeur  a  gagné 
ses  premiers  galons  dans 
les  hôpitaux  de  Lyon. 
Interne  eu  1895  et  déjà 
préparateur  du  coms 
qu’il  dirige  aujourd’hui, 
il  parfait  son  éducation 
médicale  ;  il  sait  que  la 
culture  générale  préa¬ 
lable  légitime  et  féconde 
la  spécialisation  ;  avant 
d'être  le  médecin  légiste 
dont  l’ autorité  s’impose, 
il  éduque  .son  esprit 
clinique  et  ses  facultés 
d’observation.  En  1900,  il  réunit  les  travaux  de  Jaboulay 
sur  la  chirurgie  du  (  Irand  Sympathique  et  du  Corps 
thyroïde  et  les  publie  en  un  ouvrage  devenu  classique, 
toujours  consulté. 

L’originalité  du  spécialiste  apparaît  bientôt  dans  mie 
série  de  travaux,  qui  synthétisent  les  faits  constatés  à 
la  Morgue,  dont  il  est  le  médecin  vérificateur,  à  la  prison 
Saint-Paul,  où  il  observe  et  enseigne,  au  laboratoire,  où  il 
expérimente.  La  médecine  légale  du  cadavre  lui  inspire 
sa  thèse  inaugurale.  Dt  cubilus  et  rigidité  cadavérique,  il  y 
étudie  la  marche  et  les  causes  du  phénomène,  et  en  fixe  les 
variations  suivant  les  influences  de  l’attitude  et  suivant 
les  actions  des  agents  de  déshydratation.  Il  crée  la  Doci- 
viasie  hépatique  qui  permet  de  donner  par  l’examen  du 
foie  du  cadavre  la  preuve  de  la  mort  brusque  ou  précé¬ 
dée  d’une  agonie. 

Anthi'opologiste,  Et.  Martin  établit  une  méthode  autluro- 
pométrique  pour  évaluer  les  dissymétries  de  développe¬ 
ment  du  corps  humain  qui  caractérisent  à  son  sens  la 
dégénérescence. 

Sociologue,  il  développe  son  activité  dans  le  champ, 
héla.s,  de  plus  en  plus  étendu  de  la  criminalité  infantile. 
11  apporte  nue  documentation  précise  sur  le  jeune  âge 
des  manife.stations  criminelles,  sur  les  antécédents  qui 
les  précèdent,  sur  le  rôle  de  l’hérédité  alcoolique. 

I,e  médecin  ne  reste  pas  indifférent  aux  constatations 
positives  du  savant  :  il  cherche  le  remède,  et  Martin  fait 
établir  à  la  prison  un  véritable  régime  où  les  jeunes 
criminels  isolés  des  autres  détenus  sont  occupés  à  des 
travaux  manuels  et  intellectuels.  Chacun  d’eux  possède 
sa  fiche  d’observations  physiques  et  psychologiques  qui 
permettra  un  triage  judicieux,  et  ainsi  surgit  l’espoir 
de  protéger  et  d’éduquer  les  enfants  coupables  d’un 
crime  qui  incombe  trop  souvent  au  milieu  et  à  l’hérédité. 

Agrégé  depuis  1907,  chargé  de  plusieurs  cours  de 
Déontologie  et  d’ Anthropologie  criminelle.  Et.  Martin  a 
su  attirer  à  ses  leçons  les  étudiants  qui  aiment  sa  parole 


claire  et  précise,  sou  euseignemeut^simple  et  quatique. 
Maîtres  et  élèves  applaudiront  à  cette  élection. 

A.  LaTarjet. 

LES  NOUVEAUX  .AGRÉGÉS 
LE  LE  LORIER 

Le  Dr  Le  Lorier  (Victor-Paul- Albert)  est  un  breton, 
né  à  Brest  le  20  janvier  1875.  Reçu  interne  des  hôpitaux 
de  Paris  en  1900,  il  a  été  chef  de  laboratoire  et  chef  de 
clinique  obstétricale  à 
la  Faculté.  Nous  le 
voyons  eu  outre  mem¬ 
bre  de  la  Société  d’Ob- 
stétrique  et  de  Gyné¬ 
cologie  de  Paris,  lau¬ 
réat  de  l’Académie  de 
médecine,  lauréat  de 
la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Lille. 

Rappelons  parmi  les 
principales  publica¬ 
tions  de  M.  Le  Lorier  ; 

Sérothérapie  humaine 
des  accidents  d'intoxi¬ 
cation  gravidique.  Re¬ 
cherches  sur  les  réactions  intersexuelles  des  sérums. 
Urologie  obstétricale,  etc.  K. 

LES  NOUVEAUX  MÉDECINS  DES  HOPITAUX 
LE  Dr  BOIDIN 

Le  Dr  Louis  Boidin  est  né  à  Baius;(Vosgcs)  le  5  octo¬ 
bre  1876.  Il  eut  pour  premiers  maîtres  dansjles  Hôpitaux 
Rendu,  Nélaton,  MM.  Letulle,  IClippcl,  de  Massary. 
Interne  en  1901,  il  est 


successivement  l'élève 
deMM.Ouhnout,  Petit, 
Chauffard,  Chantemes- 
se  et  de  M.  Widal  en 
1 90.5  comme  interne 
médaille  d’or. 

Parmi  ses  travaux 
citons  :  Sa  thèse  sur 
les  Poisons  de  la  Bac¬ 
térie  charbonneuse  qui 
fut  l’origine  d’une  série 
de  publications  sur 
l’étude  clinique,  biolo¬ 
gique  et  thérapeutique 
de  l’infection  char¬ 


bonneuse.  —  Recherches  sur  la  maladie  hydatique  ; 
genèse  de  l’éosinophilie,  toxicité  hydatique  et  anaphy¬ 
laxie  (avec  M.  Chauffard).  —  Études  sur  les  réactions 
méningées  ;  les  méningites  ourlienues  frustes  (avec 
M.  Chauffard),  les  hémorragies  méningées  (avec 
MM.  Chauffard  et  Proin),  les  réactions  méningées 
aseptiques  à  liquide  puriforme  (avec  JIM.  Widal  et 
Lemierre),  le  paratyphus  à  début  méningé,  la  ménin¬ 
gite  syphilitique  secondaire  précoce,  prérosèolique,  etc.  — 
Un  procédé  rapide  de  diagnostic  de  l’hypercholestéri- 
némie  ;  rapports  entre  le  taux  de  la  cholestérinémie  et  la 
résistance  globulaire. 

Il  a  publié  en  outre  de  nombreuses  observations  cli¬ 
niques  et  anatomo-pathologiques.  Certaines  de  celles-ci 
ont  été  recueillies  dans  le  service  de  M.  J.-L.  Faure  dont 
il  dirige  le  laboratoire  depuis  plusieurs  aimées. 

Il  a  écrit  plusieurs  articles  didactiques  ;  il  est  secré¬ 
taire  de  la  rédaction  du  Traité  du  Sang  publié  sous  la 
direction  de  MM.  Gilbert  et  Weiuberg. 
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Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  19  —  PARIS 


OUVRAGES  SUR  LES 


Maladies  du  Cœur  et  du  Sang 


LES  ARYTHMIES 


TRAITE  DU  SANG 


Par  le  D'  VAQUEZ 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  l’aris 
I  (J  1 1 ,  1  vol,  gr.  iii-8  de  437  pages  avec  48  fig  ■  cart  ■  1 5  fr. 

LE  CŒUR  ET  L’AORTE 

ÉTUDES  DE  RADIOLOGIE  CLINIQUE 

Par  les  0^=  H.  VAQUEZ  et  E.  BORDET 

1 1J13,  I  vol.  gr.  in-8  de  248  pages  avec  169  fig.  cart.  1 5  fr. 

Maladies  du  Cœur,  Artériosclérose 

Par  le  HUCHARD 

Jlembre  de  l’Académie  de  Médecine 
1910,  I  vol.  in-8  de  608  pages .  12  fr. 

Précis  d’Exploration  Clinique 
du  Cœur  et  des  Vaisseaux 

Par  le  D'  G.  BROUARDEL 

Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris 
1903,  I  vol.  in-i6  de  176  pages,  avec  35  fig.,  cart.  3  fr. 
Maladies  du  Cœur  et  des  Vaisseaux,  du  Nez,  du  Larynx, 
des  Bronches  et  des  Poumons,  des  Plèvres,  du  Médius- 
tin,  par  les  Moussous,  H.  BarbiEK,  Guinon, 

.  Hai.1,1',  Zuber,  Armand-Deulle,  Audéoud, 

SOURDIEI.ON,  1911,  I  vol.  gr.  in-8  de  700  pages  avec 
lot  figures  (Pratiqtie  des  Maladies  des  enfants).  Bro¬ 
ché  16  fr.  Cartonné .  17  fr.  50 

Etude  des  Arythmies.  L’Extra-Systole,  par  le  D'  M. 
LeconïE,  1911,  I  vol.  gr.  in-8  de  230  pages  avec 

42  figures . . .  (5  fr. 

L’Arythmie  complète,  par  le  IP  G.  Cr.ARAC.  1913,  i  vol. 

gr.  in-8  de  22S  pages  avec  47  fig . .' .  8  fr. 

Les  Épanchements  du  Péricarde,  Étude  clinique  et  théra¬ 
peutique.  Lu  ponction  épigastrique  de  Marfun,  par  le 
H'  G.  Beechmann.  1913,  I  vol.  gr.  iii-8  de  350  pages, 

avec  40  fig.  noires  et  coloriées .  8  fr. 

Maladies  du  Cœur  et  Tuberculose,  par  le  C  Pierre  Teis- 
SIËR,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

1894,  I  vol.  gr.  in-8  de  327  pages .  7  fr. 

La  Dégénérescence  graisseuse  du  Myocarde,  par  L.  Gal- 
I.AVARDIN,  1900,  gr.  in-8,  186  p.,  avec  planches. .  4  fr. 

Le  Cœur  et  l’Aorte  des  syphilitiques,  par  M.  DEGUV, 

1900,  gr.  in-8,  133  pages,  avec  i  planche _  3  fr.  50 

Traitement  des  maladies  du  Cœur  par  les  courants  de 
haute  fréquence,  par  le  Dr  K.  BonnëFOY.  1912,  i  vol. 
petit  in-8  de  53  pages .  i  fr.  50 


Publié  sous  la  direction  du  pr  GILBERT 
et  du  D’  WEINBERG  de  l’Institut  Pasteur 

Avec  la  collaboration  de  MM.  AchaRD,  AubERÏIN, 
Aynaud,  Baudouin,  Bieleï,  Boidin,  Bokdeï, 
Breton,  Calmëïïe,  Chabrol,  Chauffard,  Dopïer, 

PlESSINGER,  F'oix,  GENGOU,  GILBERT,  HERSCHËR, 
JEANTEÏ,  JONNESCO-MICHAIES'I'I,  DE  JONG,  JOUAN, 
LEBŒUF,  léger,  Mesnil,  Mouton  Nicloux,  No¬ 
guchi,  NoLP,  Pappenheim,  Parturiër,  Philibert, 
PiNOY,  Ribierre,  Ch.  et  J.  Richet,  Rubens-Duval, 
Sabrazès,  Sacquépée,  Sicard,  Tarassewitch, 
IHOINOT,  Tiffeneau,  J.  Troisier,  Vili.aret, 
VINCENT,  WEIDENREICII,  WEIL,  WEINBERG,  WlDAL, 
1913,  2  vol.  in-8  de  i  400  pages  avec  planches  coloriées 
et  figures  (En  souscription) .  42  fr. 

Le  prix  sera  porté  à  45  francs  le  pr  octobre. _ 

Précis  de  Pathologie  interne 

MALADIES  INFECTIEUSES  ET  DIATHÛSIQUES 
INTOXICAUONS  -  MALADIES  DU  SANG 
Par  DOPTER,  professeur  au  Val-de-Grâce, 

RATHERY,  Prof,  agrégé  à  la  Faculté  de  Méd.  de  Paris 
RIBIERRE,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris 

1912,  i  vol.  in-8  de  907  p.  avec  92  fig.  noires  et  col.,  cart. 

(Bibliothèque  du  Doctorat  en  médecine) .  14  fr. 

LE  SANG  (Physiologie  générale) 

Par  le  D’  Marcel  LABBÉ 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

2.^  édit.,  1910,  I  vol.  in- 16 de 96p., avec  fig.,  cart.  i  fr.  50 

Hématologie  et  Cytologie  Cliniques 

Par  le  D-  E.  LE  PAS 

Préparateur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris 
Préface  par  P.-E.  Launois 
Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris 

2“  édition.  1912,  i  vol.  in-i8  de  299  pages,  avec  22  fig.  et 
5  planches  coloriées,  cartonné .  4  fr. 

RADIOTHÉRAPIE 
des  Maladies  du  Sang 
et  des  Organes  lymphoïdes 

Par  le  D'  R.  CRÉMIEU 

1913,  I  vol.  in- 16  de  96  pages,  cartonné .  i  fr.  50 


Traité  de  l’Artériosclérose 

Par  le  D’  JOSUÉ 

Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris. 

Préface  de  M.  le  professeur  RogER 
a^édit.  1913,  I  vol.  in-8  de  400  pages,  avec  fig.  ...  10  fr. 

L’Artériosclérose  et  son  Traitement 

Par  le  GOUGET 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris 
2>!édit.  igi2, 1  vol.  deqôpa.gcs,  figures. Cartonné  i  fr.  50 

Maladies  des  Artères 'et  de  l’Aorte 


Par  les  P  »  H.  ROGER,  E.  BOINET  et  GOUGET 

2“  tirage.  1912,  i  vol.  in-8  de  472  pages,  avec  63  figures. 
Broché .  8  fr.  Cartonné .  9  fr.  50 


Affections  chirurgicales  des  Artères,  jrar  Pierre  DELBET, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  et  Moc- 
QUOT.  1912,  I  vol.  gr.  irr-8  de  348  pages  avec  41  figures. 
(Nouveau  Traité  de  Chirurgie).  Br .  8  fr.  Cart.  9  fr.  50 
Chirurgie  artérielle  et  veineuse,  par  P.  DelbET,  1906, 

gr.  in-S,  104  pages .  3  fr. 

Les  Artères.  Études  anatomo-pathologiques  sur  le  tissu 
conjonctivo-élastique  artériel,  par  le  Dr  BoRY,  1910, 


gr.  in-8,  142  pages 


fr. 


Maladies  des  Veines  et  des  Lymphatiques,  par  P.  Lau¬ 
nay,  chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris,  et  BrodiER, 
T909,  I  vol.  gr.  in-8  de  266  p.,  avec  39 figures  {A/oimeaM 
Traité  de  Chirurgie).  Broche,  5  fr.  Cartonné.  6  fr.  50 
Tableaux  synoptiques  pour  les  Analyses  médicales.  Sang, 
Suc  gastrique.  Calculs  biliaires,  par  L.  BROeuiN,  1903. 
I  vol.  in-i6  de  64  pages,  avec  6  fig.,  cart,  i  fr.  50 
Les  Sécrétions  internes.  Leur  influence  sur  le  sangi  par 
le  D''  M.  l’ERRlN,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Nancy.  Préface  de  M.  le  jirotcsseur  Gil¬ 
bert,  1910,  I  vol.  in-8  de  147  pages .  4  fr. 

Le  Cytodingnostic.  Les  Méthodes  d’examen  des  Sérosités 
pathologiques  et  du  Liquide  céphalo-rachidien,  par 
le  Dr  Marcel  Labbé,  2“  édition,  1912,  i  vol.  in-i6  de 

96  pages,  avec  7  figures  cartonné .  i  fr.  50 

Précis  de  technique  histologique  et  cytologique,  par 
G,  Rubenïhaler.  Préface  de  M.  A._  Prenant,  pro¬ 
fesseur  d’histologie  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
1908,  I  vol.  in-8  de  395  pages,  avec  48  figures  et 

12  microphotographies  hors  texte .  5  ir. 

L’Ultra-microscope  dans  le  diagnostic  et  les  recherches 
de  laboratoire,  par  le  D'  P.  GaSTOü,  chef  de  labora¬ 
toire  à  l’hôpital  Saint-Louis,  2”  idi'.ion,  1912,  i  vol. 
in-i6  de  80  pages,  avec  42  figures,  cartonné,  i  fr.  50 
Maladies  des  Veines  et  des  Lymphatiques,  par  Widal 
F.  Besançon  et  Marcel  Labbé,  professeur  et  agré¬ 
gés  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  1912,  i  vol. 
gr.  in-8  de  160  pages,  avec  32  figures  (Nouveau 
Traité  de  Médecine).  Broché,  4  fr.  Cartonné.  5  fr.  50 
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NOUVELLES  (Suite) 


LE  COURCOUX 

Né  à  Laiiiiion  (Côtes-du-Nord),  le  I)r  Courcoux  a  été 
reçu  externe  des  hôpitaux  en  1895,  interne  en  1898-99. 
11  fut  successivement  l’interne  de  MM.  Michaux,  Cuffer, 
Bouchard,  et  par 
intérim  Le  Noir, 
Chantemesse.lJ 
En1900.il  passe 
sa  thèse  sur  les 

orthostatiques. 
Depuis  cette 
époque,  il  a  en- 
seiKiiéranatomie 
P  at  hologique 
dans  les  labora¬ 
toires  du  P--  Cor- 
nil,  du  Df  Brault, 
du  P--  Pierre 
Blarie,  du  IK 
/v,»;’  l’iir.  J’irtiii  Boussy. 

Le  D'  Courcoux  collabo¬ 

ration  avec  le  IP 

Brault,  il  a  écrit  l’article  Rein  du  tra  té  du  Cornil  et 
Ranvier,  en  collaboration  avec  le  pr  Chantemesse,  il  vient 
de  publier  un  volume  :  Les  Pleurésies  tuberculeuses. 

Avec  son  maître,  M.  Le  Noir,  il  a  organisé  un  des  pre¬ 
miers  cours  d’enseignement  médical  dans  les  hôpitaux, 
cours  essentiellement  pratique  destiné  aux  étudiants  en 
médecine  qui  débutent  dans  la  pratique  hospitalière. 

Il  est  un  fervent  de  la  Bretagne  où  il  retourne  toujours 
avec  plaisir  passer  ses  vacances. 

A  -  • 

'  LE  Df  FERNAND  TREMOLIERES 

l,e  Dr  Fernand  Trémolières  fut  interne  en  1902,  moni¬ 
teur  au  laboratoire  de  pathologie  expérimentale  et  com¬ 
parée  du  professeur  Roger,  assistant  de  la  consultation 
dermatologique  de  l’hôpital  Saint-Antoine  (chez  le 
IP  Jacquet),  chef  ad¬ 
joint,  puis  chef  de  cli¬ 
nique  médicale  du 
profes.seur  Debove 
(1909-11). 

Le  nouveau  méde¬ 
cin  des  hôpitaux 
(homme  particulière¬ 
ment  aimable)  est,  de 
plus  lauréat  de  la 
P'aculté  et  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine. 

Principaux  tra¬ 
vaux  :  L'e.xtériorisa 
lion  de  la  mélano¬ 
dermie  latente  dans  la 
maladie  d’ Addison  (en 
collaboration  avec  le 
Dr  Jacquet)  ;  Exos¬ 
toses  niulif>tes,  contribution  à  l’étude  des  dystrophies  du 
cartilage  de  conjugaison  (en  collaboration  avec  le  Dr  Lau- 
nois)  ;  Les  apoplexies  laryngées  au  cours  des  cirrhoses  (en 
collaboration  avec  le  Pr  Debove)  ;  La  forme  hypertro¬ 
phique  de  la  cirrhose  de  iMcnnec  (en  collaboration  avec  le 
pr  Debove  et  M.  A.  ’  Cain)  ;  Hyperesthésies  systématisées 
et  troubles  connexes'.  L'atrophie  numérique  ;  Aortite  chro¬ 
nique  et  syphilis  (en  collaboration  avec  le  professeur 


Debove)  ;  Les  septicémies  à  tétragène  (eu  collaboration 
avec  le  professeur  Roger);  Septicémie  et  pleurésie  interlo¬ 
baire  à  tétragène  ;  Infections  paratyphoïdes  (eu  coUabo- 
ration  avec  le  professeur  Debove  et  A.  Cain),  etc. 

Deux  volumes: La (en  collaboration  avecA.Cha- 
tin)  et  La  pratique  thérapeutique  (en  collaboration  avec 
M.  Courtois-Suffit). 

Enfin  M.  Trémolières  a  collaboré  à  divers  traités  : 
La  pratique  dermatologique,  La  pratique  mêdico-chirurgi- 


K. 


LE  Dr  ACHILLE  LOUSTE 

Le  IP  Achille  Louste  est  âgé  de  trente-.sept  ans.  C'est 
un  élève  du  profe.sseur  Caucher  dont  il  a  été  le  chef  de 
clinique,  après  avoir  été  interne  lauréat  des  hôpitaux, 
et  notamment  (particularité  qui  est  tout  à  l'honneur  de 
M.  I,ouste)  interne  en  chirurgie  pendant  une  année. 

Préparateur  d’anatomie  pathologique  à  lu  P'aculté 
(de  1904  à  1910),  le  nouveau  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris  a  en  outre  travaillé  au  laboratoire  de  M.  Brault, 
ainsi  qu’à  l’Institut  Pasteur  et  au  Muséum  (laboratoire 
de  MM.  Filhol  et  Edmond  Perrier). 

Il  a  fait  ses  études  cliniques  chez  le  regretté  IP  .Sevestre, 
chez  MM.  Le  Cendre, 

Hirtz,  Rénon,  I,amy, 

Lermoyez.  Il  a  termi¬ 
né  comme  assistant 
de  consultation  de 
l’hôpital  Saint-Louis, 
et  en.suite  de  l’hô¬ 
pital  Cochin  annexe. 

blications  de  M.  Lous¬ 
te  sont  nombreux. 

Rappelons  notam¬ 
ment  :  Action  de  l'a¬ 
drénaline  dans  l’hé¬ 
moptysie  et  l'hématé- 
mèse  (en  collaboration 
avecM.Louis.Rénon)  ; 

Contribution  à  l'étude 
de  l’atrophie  muscu¬ 
laire  d'origine  artérielle  (même  collaboration)  ;  Le 
Kraurosis  vulvce,  son  origine  syphilitique  (en  collabora¬ 
tion  avec  M.  le  ])rofe.sseur  Gaucher)  ;  Recherche  des  cel¬ 
lules  néoplasiques  dans  le  sang  (en  collaboration  avec 
M.  Lœper)  ;  Recherche  dans  le  sang  circulant  des  microbes 
et  des  éléments  cancéreux  par  l'hémolyse  artificielle  immé¬ 
diate  (même  collaboration)  ;  Syphilis  rénale  (article  du 
l’récis  de  syphiligraphic  publié  sous  la  direction  de  M.  le 
professeur  Caucher)  ;  Traitement  de  la  syphilis  chez  les 
albuminuriques  (rapport  au  congrès  pour  l’avancement 
des  sciences,  à  Clermont-P'erraiid)  ;  La  haute  fréquenee  et 
les  .scarifications  combinées  dans  ta  thérapeutique  derma¬ 
tologique  (en  collaboration  avec  JI.  Zimmern),  etc. 

Ajoutons  que  M.  Louste  est  membre  de  la  Société  fran¬ 
çaise  de  Dermatologie  et  de  Syphiligraphie. 

H. 

LE  D-^  CLOVIS  VINCENT 

Le  IP  Clovis  Vincent  a  été  externe  des  hôpitaux  de 
Paris  en  1899,  interne  en  1905,  médaille  d’or  en  1909, 
docteur  en  médecine  en  1910,  chef  de  laboratoire  du 
IP  Babinski,  à  l’hôpital  de  la  Pitié  (1910),  et  le  voici 
médecin  des  hôpitaux  de  Paris. 

Les  travaux  scientifiques  de  JI.  Clovis  Vincent  portent 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


MEDICATION  CARDIO -TONIQUE  SEDATIVE 

CRATÆGiNE  LEROUX 

(Non  Toxique) 


Eréthisme  cardiaque  de  tout  ordre,  desAffec 
tions  fonctionnelles  comme  des  Affections  or- 


T  S  BAIGNOTS 

à  Dax  (Landes) 

Ouvert  toute  l'Année  } 

Traitement  du  Rhumatisme 

I  Soùs  toutes  ses  formes  par  les  Boues  Végéto-minérales  | 
Envoi  franco  de  notices  S'adresser  au  Directeur 


ETABLISSEMENT  de  SAINT-GALMIER  CLoire) 


'oxystique.  Goitre  exophtalmique,  etc. 


L  eau  deTable  sans  Rivale.—  La  plus  légère 
à  l’estomac.  —  Déclarée  d’intérêt  publia 
Exiger  le  CACHET  VERT  et  la  StCNA  TURE  ; 


COIVIBE  (de  Lausanne). 


Maladies  gastro=intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

1913,  T  volume  in-18  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 


CHRONOGRAPHE  “JUST' 

qui  rend  cent  fois  plus  de  services 

8  JOURS  A  L’ESSAI 

GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons 
in  AMKlérC  1  GRATUITEMENT 

lU  Arilxc.C.o  (  tous  tes  accidents  que  cous  y  causerez. 

DESCRIPTION  TECHNIQUE  / 

Mouvement  à  échappement  à  ancre  ligne  droite,  balancier  compensé,  /  // 1 
métal  Invar,  spiral  Bréguet,  15  rubis  fins,  antlmagnétique.  Réglé  aux  m  i 
positions  et  aux  températures.  Calibrage  et  interchangeabilité  absolus.  »  Ë 
Fonctions  de  chronométrage  indéréglables  et  instantanées.  •  mi 

d_!„  .  _ Ivlsî 

Prix  .  gQ  rr.  95  i-r.  345  f.  fV 

Pas  plus  cher  qu'une  montre  !  ! 

Par  suite  de  notre  traité  avec  le  Journal  PARIS  MÉDICAL,  nous  vendons  ^ 
le  chronographe  “  JUST  ”  au  Corps  médical  avec 

12  et  15  mois  de  crédit 

par  palementlde  6  fr.  70  par  mois  et  au  comptant  avec  10  0/0  d’escompte.  F 


Franco  de  port  et  d'emballage. 


J.  AURICOSTE,.u. 


10,  Rue  La  Boëtie,  PARIS  I 

Enooi  gratuit  sur  demande  de  la  brochure 
descriptioe  H"  16 


LE  PLUS  HAUT  PROGRÈS  DE  LA  CHRONOMETRIE  MODERNE 
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NOUVELLES  (Suite) 


sur  la  neurologie  et  sur  la  métlecine  générale.  Voici  les 
principaux  : 

Méningites  chroniques,  syphilis  et  tabes  (Thèse  1910)  ; 
Etude  sur  la  localisation  des  tumeurs  du  cerveau  ;  Etude 
sur  le  vertige  voltaïque  (eu  collaboration  aveclIM.  Babinski 
et  Barré);  Recherches  sur  la  réaction  de  Wassermann-, 
Etude  sur  un  cas  de  cona  (avec  M.  Souciues)  ;  Ictère  et 
hémoglobinurie  hémolysinique  (en  collaboration  avec 
M.  le  professeur  Chauffard)  ;  Les  réactions  biologiques  dans 
le  kyste  hydatique  (avec  11.  le  professeur  Chauffard)  ; 
Méningites  pneumococciques  (avec  II.  Guillaiu)  ;  Ménin¬ 
gite  urémique  (avec  M.  Chauffard)  ;  Hémorragie  méningée 
avec  albuminurie  massive  (avec  M.  Guillaiu)  ;  etc. 

K. 

LE  D'  LORTAT  JACOB 

Nous  soiiiuies  dans  l’obligation  de  remettre  au  prochain 
numéro  la  notice  et  le  portrait  de  M.  le  U''  L,ortat-J  acob, 
qui  sont  parvenus  trop  tard  pour  figurer  dans  le  présent 
numéro. 

Concours  de  l'agrégation.  —  SivC'noN  de  médecine 
GiÏNÉRAEE.  - —  Leçon  orale  d’une  heure  après  quarante- 
huit  heures  de  préparation  libre.  —  «Séances  du  26  juin.  — 
M.  l’iéry  :  «Le  hoquet.»  Note:  19.  —  II.  Ribierre  : 
«  De  riiypothermie.  »  Note  :  19  1/2.  —  11.  Lereboullet  : 
«  l’athogénie  et  symptomatologie  des  accidents  de  l'air 
comprimé.»  Note  :  19  1/2.  —  M.  Nauta  :  «  Des  accidents 
névrosiques  d’origine  traumatique.»  Note  :  16. 

Séances  du  27  juin.  —  II.  Laederich  :  «  De  l’hyper- 
thermie.  »  Note:  19  1/2.  —  II.  Tanon  :  «Des  intoxica¬ 
tions  d’origine  digestive.  »  Note  :  19  1/2.  —  M.  Froment  : 
«La  spontanéité  dans  les  maladies.»  Note:  19.  — 
M.  Esmein  :  «  Le  botulisme.  »  Note  :  19.  —  M.  Villaret  : 
«  De  l’insuffisance  hypophysaire.»  Note  :  19  1/2. 

Séances  du  28  juin.  —  M.  Gaultier  :  «  Du  rôle  pathogène 
et  de  l’action  thérapeutique  de  l’altitude.»  Note  :  15  1/2. 
—  M.  Laporte  :  «  L’iusuifisance  pancréatique.  »  Note 
16  1/2.  ■ —  II.  Pierret  :  «  Les  glycosuries  symptomatiques» 
Note  :  19  1/2.  —  M.  Lemierre  ;  «  Des  vaccinations  pré¬ 
ventives.»  Note:  191/2. — H.  Dupérié  :« Action  pathogène 
du  froid.»  Note  :  18. 

Séances  du  30  juin.  —  IL  Roubier  :  «  Des  médications 
coagulantes.  »  Note  :  181/2.  —  II.  Leuret  :  «  I^es  polyuries» 
Note:  19.  — H.  Thévenot  :  «  Pathoéuie  des  phlébites.» 
Note  :  19.  — ■  M.  Sorel  :  «  De  l’infestation  et  de  l’intoxi¬ 
cation  hydatiques.»  Note  l8  1/2.  —  M.  Hanns  :  «Les 
infections  parathyphoïdes. »  Note  :  17  1/2.  — M.  Mauriac  : 
«Des  altérations  du  rythme  respiratoire,»  Note  :  19. 

Epreuve  lecknigue.  —  Séances  du  i»'  juillet.  —  MM. 
Leuret  et  Lemierre,  iS  ij-z  ;  Froment,  i8  ;  Leclerq,  17.  — 
MM.  Lafiforgue,  18  ;  Pierret,  ig  ;  Garnier,  18  1/2;  Piery,i8. 

Déclaration  obligatoire  «les  maladies  contagieuses.  — • 
Dans  sa  dernière  réunion  la  Société  de  l’Internat  a  procédé 
à  l’examen  du  rapport  de  M.  Cayla  sur  les  modifications 
qu’il  conviendrait  d’apporter  à  la  loi  sur  la  protection 
de  la  santé  publique.  La  discussion  à  laquelle  a  donné 
lieu  ce  rapport  s’est  terminée  par  le  vote  des  couclusioiis 
suivantes  : 

1“  Dans  chaque  département  un  médecin  directeur 
d’hygiène,  nommé  au  concours,  assurera  l’exécution 
de  la  loi  du  15  février  1902. 

20La  déclaration  des  maladies  contagieuses  doit  être 
faite  soit  au  médecin  directeur  départemental  d’hygiène 
soit  encore  au  médecin  directeur  du  bureau  d’hygiène 
dans  les  villes  qui  possèdent  cet  organisme. 

_  Le  médecin  traitant  indiquera  s’il  le  juge  utile,  dans' 
le  bulletin  de  déclaration  les  mesures  prophylactiques 
qu’il  croira  nécessaires.  . 


Dans  tous  les  cas,  le  médecin  traitant  recevra,  soit 
par  le  fait  de  la  déclaration,  soit  pour  tout  autre  acte 
professionnel  (présence,  déplacements,  etc)  des  honoraires 
en  rapport  avec  la  nature  et  l’importance  des  services 
qu’il  aura  rendus. 

Conseil  supérieur  de  l’instruction  publique.  —  La 

deuxième  session  ordinaire  du  conseil  supérieur  s’ouvrira 
le  7  juillet. 

Parmi  les  affaires  inscrites  au  programme,  signalons 
deux  projets  de  décret. 

Pour  l’euseigiiement,  l’un  fixant  des  délais  d’ajourne¬ 
ment  aux  examens  du  doctorat  en  médecine,  l’autre 
relatif  au  trausfert'des  agrégés  de  médecine  d’une  faculté 
dans  une  autre.  Il  aura  également  à  se  prononcer  sur  un 
projet  d’arrêté  relatif  à  l’organisation  des  concours 
d’agrégation  dans  les  facultés  de  médeeine  et  dans  les 
facultés  mixtes  de  méilecine  et  de  pharmacie. 

iiosplcc  national  des  Quinze-Vingts.  —  Création  de 
places  d’élèves  stagiaires.  —  i"  Tout  médecin  ou  étu¬ 
diant  en  médecine  inscrit  au  secrétariat  de  la  clinique  des 
Quinze-Vingts,  peut  assister  à  la  consultation. 

2»  Les  élèves  désireux  de  suivre  d’une  façon  plus 
assidue  la  consultation  peuvent  se  faire  inscrire  comme 
élèves  stagiaires. 

3“  L’inscription  est  réservée  aux  docteurs,  aux  étu¬ 
diants,  ayant  au  moins  huit  inscriptions,  aux  internes 
et  aux  externes  des  hôpitaux  de  Paris. 

40  Sous  la  direction  du  chef  et  des  aides  de  clinique, 
les  élèves  stagiaires  seront  particulièrement  exercés 
à  l’examen  des  malades. 

5“  Le  nombre  des  stagiaires  est  limité  à  6  par  service. 
En  cas  de  besoin  deux  élèves  stagiaires  pourront  être 
affectés  à  la  consultation  externe,  chaque  aide  de  cli¬ 
nique  aura  deux  stagiaires  sous  sa  direction. 

6“  Tout  élève  stagiaire  s’inscrit  pour  une  année  à  partir 
du  premier  versement  opéré  à  la  caisse  de  l’établissement. 

7»  Le  droit  d’iuscription  pour  l’année  de  stage  est 
fixé  à  50  francs  payables  au  moment  de  l’inseription. 
Les  droits  versés  sont  définitivement  acquis. 

S"  Eu  cas  de  vacance  dans  le  personnel,  les  élèves 
stagiaires  pourront  être  appelés  à  remplacer  les  aides 
de  clinique  provisoires  sur  la  proposition  des  chefs  de 
service. 

90  Tout  élève  qui  cessera  son  service  sans  motifs 
suffisants  pourra  être  remplacé  par  décision  du  chef  de 
service. 

lo»  Le  remplaçant  sera  choisi  par  le  chef  de  service, 
parmi  les  candidats  inscrits  à  l’avance.  Il  versera  s’il 
est  appelé  au  cours  d’une  période,  une  contribution  de 
10  francs  par  mois. 

iio  Un  certificat  de  stage  pourra  être  délivré  par  le 
chef  de  service  à  tout  élève  qui  aura  suivi  régulièrement 
avec  application  et  profit  le  service  pendant  au  moins 

12“  Ce  certificat  donnera  Beu  à  une  majoration  de 
deux  points  dans  le  concours  pour  l’emploi  d’aide  de 
clinique  et  de  chef  de  clinique. 

La  loi  «le  trois  ans.  —  L' Association  des  membres  du 
Corps  enseignant  (professeurs  et  agrégés)  des  Facultés 
de  médecine  et  des  Facultés  mixtes  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  a  émis  le  vœu  suivant,  relatif  au  service  militaire 
des  étudiants  en  médecine,  dans  l’éventuahté  où  la  durée 
du  service  militaire  actif  serait  portée  de  deux  à  trois 

«  Soucieuse  de  se  conformer  au  principe  de  l’égalité 
de  tous  les  jeunes  gens  au  point  de  vus  d:s  charges  mili- 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Baias 

Bplendid  Hfitel  Ezoelsior.  —  j®*  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Otand  HOtel  ou  Qrand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuinERT  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Ëtablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l'Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
I"  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sarxuque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i“  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  dn  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigné.  —  Védrine  frères. 

Bax 

Grand  Hôtel  des  Balgnots.  —  Le  plus  important,  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.  — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid. Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfoeffers  (Suisse). 


Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 


Tbonon-les-Bains. 


Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
ler  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  du  Pare.  (Aletti;  Directeur.) 

Hôtel  Uajestio.  (Ai.eiti  Directeur.) 
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NOUVELLES  (Suite) 


Considérant  cependant  qu’il  importe  à  la  défense 
nationale  d’ntiliser  chacnn  selon  ses  aptitudes,  et  de  pré¬ 
parer  dès  leur  temps  de  servdce  actif  les  futui's  médecins 
de  réserve  à  leurs  fonctions  ; 

I/Association  émet  le  vœu  : 

Que  le  service  des  étudiants  en  médecine  dans  l’armée 
active  soit  divisé  en  deux  périodes  :  une  preniière  période 
(un  an)  que  les  étudiants  en  médecine  accompliraient 
coniine  simples  soldats  (dans  le  service  armé  d’abord, 
puis  comme  infirmiers),  soit  avant  le  début  des  études 
(si  un  devancement  d’appel  est  autorisé),  soit  au  cours 
de  celles-ci  :  une  deuxième  période  (deux  ans)  que  les 
étudiants,  internes  des  hôpitaux  ou  jeunes  docteurs 
accompliraient  comme  médecins  auxiliaires  ou  comme 
aide-majors,  à  la  fin  des  études  ou  après  celles-ci. 

Une  heureuse  inspiration.  —  Un  Comité  vient  de  se 
former  à  Aix-les-lîains  dans  le  but  de  faciliter  la  cure 
thermale  aux  blessés  des  différents  États  balkaniques 
et  de  faire  connaître  ainsi  au  loin  les  admirables  vertus 
des  eaux  d’Aix-les-Bains  pour  les  suites  de  blessures. 

(irâce  à  la  générosité  de  l’État  qui  offre  le  traitement 
thermal,  de  la  ville  d’Aix-les-Bains  et  des  casinos  qui 
siibvcntionneut,  de  la  Compagnie  P. -U. -II.  qui  accoi'de 
le  tarif  militaire,  du  corps  médical  de  la  Station  heureux 
de  se  dévouer  sans  compter  et  des  hôteliers  qui  ne  deman¬ 
dent  pas  même  leurs  débours,  le  Comité  a  pu  présenter 
aux  ambassadeurs  à  Paris  des  ijuissances  balkaniques 
des  conditions  qui  sont  presque  la  gratuité. 

I,’organisation  prévue  permettra  de  recevoir  chaque 
mois  plus  de  cent  blessés,  officiers,  sous-officiers  et  soldats. 

Quatrième  congrès  international  d’hygiène  scolaire.  — 
Ue  Quatfièijie  Congrès  International  d’Hygiène  Scolaire 
sera  tenu  à  Buffalo,  État  de  New-York,  États-Unis 
d’Amérique,  du  25  au  30  août.  Son  objet  sera  l’étude  de 
toutes  les  questions  qui  se  rapportent  à  l’hygiène  scolaire. 

Le  Congrès  comprendra  :  des  honoraires,  des  membres 
ordinaires  et  des  membres  associés. 

Les  honoraires  seront  élus  par  le  Comité  Exécutif. 
Toute  personne  intéressée  dans  l’hygiène  scolaire  peut 
participer  au  Congrès  comme  membre  ordinaire.  Toute 
demande  de  participation  comme  membre  honoraire 
doit  être  accompagnée  d’un  mandat  de  poste,  à  l’ordre 
du  Trésorier-Uénéral,  pour  la  somme  de  g  Dollars  aux 
États  Unis,  25  francs  dans  l’Union  Latine,  20  marks 
en  Allemagne,  une  livre  sterling  en  Angleterre,  et  pour 
les  autres  pays  une  somme  qui  représente  le  plein  équi¬ 
valent  de  cinq  dollars. 

Ou  concédera  une  souscription  collective  à  des  corpo¬ 
rations  municipales  ou  générales,  instituts  d’éducation 
et  sociétés  ou  associations.  Cette  souscription  collective 
donnera  le  droit  à  la  corporation  représentée  d’envoyer 
un  seul  délégué  qui  jouira  de  tous  les  droits  et  privilèges 
des  membres  honoraires. 

On  admettra  avec  le  titre  de  membres  associés  des  per¬ 
sonnes  qui  paieront  la  moitié  de  la  contribution,  soit 
Dollars  2.50  ou  une  somme  équivalente.  Les  femmes  et 
enfants  des  membres  ordinaires  seront  éligibles  au  rang 
de  membres  associés.  Les  membres  associés  auront  droit 
à  tous  les  privilèges  des  membres  honoraires,  sauf  qu'ils 
n’auront  pas  le  droit  de  voter  aux  réunions  et  qu'ils  ne 
recevront  pas  les  publications  du  Congrès. 

Le  Progranime  sera  divisé  en  sections  différentes, 
énumérées  ci-bas.  Ces  sections  pourront  être  subdivisées, 
dans  le  cas  où  cette  division  semblerait  désirable. 

Section  i.  Hygiène  des  Batiments  Scoeaires, 
Parcs  ou  jardins.  —  Équipement,  mati'jriei,  et  entre¬ 
tien. 

Section  2.  Hygiène  de  Lad.ministration  scolaire, 
DES  COURS  d’ètudÉs  et  de  i,’ëmpèoi  du  temps. 


.Section  3.  Surveiel-wce  et  inspection  médicaees, 

HYGIÉNIQUES  ET  SANITAIRES  D.ANS  I.ES  ÉCOLES. 

Ordres  du  jour  :  Lundi,  25  août  1913  ;  10  h.  30  du 
matin  :  Séance  d’inauguration.  —  2  heures  de  l'après- 
midi  ;  Réniiioiis  des  sections.  —  8  heures  du  soir  :  Récep- 

Mardi,  26  août  1913  ;  9  heures  du  matin  :  Assemblée  des 
sections.  - —  2  heures  de  l'après-midi  :  Réception.  — 

8  heures  du  soir  ;  A.ssemblée  générale. 

Mercredi,  27  août  1913  :  9  heures  du  matin  :  Assem¬ 
blée  des  sections.  —  2  heures  de  l'après-midi  :  Assemblée 
des  sections  .  —  8  heures  du  soir  :  Réception. 

Jeudi,  28  août  1913  :  9  heures  du  matin  :  Assemblée 
des  sections.  —  2  heures  de  l’après-midi  :  Réception.  — 

S  heures  du  soir  ;  Assemblée  générale. 

Vendredi,  29  août  1913  :  9  heures  du  matin  :  Assem¬ 
blée  des  sections.  —  2  heures  de  l’après-midi  :  Assemblée 
des  sections.  —  8  heures  du  soir  :  Assemblée  générale. 

S.AMEDi,  30  août  1913  :  9  heures  du  matin  :  Assemblée 
des  sections. 

Le  Comité  français  de  ce  congrès  a  pour  président  : 
M.  le  !)'■  Albert  Mathieu,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
-Antoine. 

Le  secrétaire  est  M.  le  D'  Dufcstel,  10,  boulevard 
Magenta,  à  Paris. 

Le  Comité  français  d’organisation  du  IV»  Congrès 
International  d’Hygiène  scolaire,  qui  se  tiendra  du  25 
au  30  Août  à  Buffalo  (États-Unis),  a  pensé  qn'il  y  aurait 
intérêt  pour  les  Congressistes  à  visiter  les  principales 
villes  des  États-Unis  de  l’Amérique  du  Nord  etdu  Canada. 

Dans  ce  but  il  a  demandé  à  l’Agence  Cook  d’organiser 
un  voyage  circulaire  permettant  de  séjourner  à  Buffalo 
pendant  la  durée  du  Congrès. 

Le  départ  aura  lieu  le  9  août,  au  Havre,  par  le  nouveau 
paquebot  France  {20  000  tonnes)  de  la  Compagnie 
Générale  Transatlantique. 

Le  ig,  arrivée  à  New-York. 

Le  16,  départ  par  le  New-York  Central  pour  Montréal. 
Le  17,  séjour  à  Montréal. 

Le  18  et  19,  Québec  et  retour  à  Montréal. 

Le  20,  départ  pour  'l'oronto  par  bateau  sur  le  Saint- 
Laurent  en  passant  par  les  Mille  Iles  et  les  Rapides. 

Le  22,  Toronto. 

Le  23,  départ  pour  le  Niagara  en  bateau. 

Le  24,  visite  des  Chutes  de  Niagara,  arrivée  à  Buffalo. 
Du  24  au  30,  séjour  à  Buffalo  pendant  la  durée  du 
Congrès. 

Le  3 1 ,  départ  de  Buffalo  par  le  chemin  de  fer  ou  les  lacs. 
Le  1“'',  2  et  3  septembre,  séjour  à  Chicago. 

Le  4  et  g,  Washington. 

Le  (),  Philadelphie. 

Du  7  au  II  septembre,  séjour  à  New- York. 

Le  II,  embarquement  sur  le  Paquebot  La  France. 
arrivant  au  Havre  les  17  septembre. 

Le  prix  du  billet  en  U®  classe  au  départ  de  Paris  pour 
retour  à  Paris  serait  de  1600  francs  comprenant  le  pas¬ 
sage  snr  la  France  et  les  billets  de  chemin  de  fer  ou 
de  bateaux. 

Les  frais  de  séjour  dans  les  hôtels  ne  sont  pas  compris. 
I,e  prix  de  séjour  dans  de  bons  hôtels  varie  de  ig  à 
30  francs. 

S’il  y  avait  un  nombre  suffisant  de  voyageurs  (au 
minimum  dix)  l’Agence  Cook  mettrait  à  leu-  disposition 
lin  courrier  expérimenté  qui  s’occuperait  de  tous  les 
détails  du  voyage,  et  dans  ce  cas  elle  pourrait  établir  un 
prix  à  forfait  comprenant  les  billets  de  voyage,  les  frais 
de  séjour,  les  excursions,  etc. 

Prière  d'euvoyer  le  plus  rapidement  possible  son 
adhésion. 
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Sérothérapie  des  Anémies 


HEMORRAGIES 


Comprimés  et  Ampoules  de  SERUM  HEMOPOIETICXUE  FRAIS  (de  cheval) 

15,  pue  Gaillon,  PARIS  —  Téléphone  :  316-22 


Tous  les  Docteurs  doivent  posséder 
y  les  remarquables  Reproductions  des 

Grands  Maîtres  de  la  Peinture 

'*^'1  ENCADRÉES  ET  TOILÉES  I 


unique  de  Photographie  des  couleu 

nombreuses  iXou^cr/pt/on^ 
de  l’État 

lus  les  Gouvernements  européens 


Prix  invraisemblable  de  Bon  Marché  :  20^  et  40  “ 

est  maintenu  avec  un  crédit  libéral  à  MM.  les  docteurs 
MILLIERS  D’ATTESTATIONS  ET  DE  FÉLICITATIONS 


LES  ARTS  GRAPHISlUES,  Editeurs.  VINCENNES 
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Académie  des  sciences  de  Bolo¬ 
gne.  — •  M.  le  D'  Gley,  professeur  au 
Collège  de  France,  est  nommé  corres¬ 
pondant  de  l’Académie  des  sciences 
de  Bologne. 

Pharmaciens  des  dispensaires.  — 
M.  Weitz,  ancien  interne  des  hôpi¬ 
taux,  est  nommé  pharmacien  des 
dispensaires. 

Concours  de  médecins  de  l’assi¬ 
stance  à  domicile.  —  Ce  concours  se 
termine  par  la  nomination  de 
MM.  Boivin,  Beloux,  Wallimann. 
M»ic  Bruninghaus,  MM.  Pinot,  Petit, 
Royer,  Doucet,  Renault,  Duclaud, 
Rongé,  Gontier. 

Hôpitaux  de  Constantine.  - —  Un 
concours  sera  ouvert  à  Alger  le 
24  novembre  iyi3  pour  deux  places 
de  médecin  adjoint  à  l'hôpital  civil 
de  Constantine.  Les  candidats  doi¬ 
vent  s’inscrire  à  la  préfecture  de 
Constantine  avant  le  24  octoijre  1913 

École  de  médecine  de  Marseille.  ' — 
Un  concours  s’ouvrira  devant  l’école 
de  pharmacie  de  Montpellier  le 
5  janvier  1914  pour  l’emploi  de 
suppléant  de  la  chaire  d’histoire 
naturelle  à  ’  l’école  dé  médecine  de 
Marseille. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  du 
concours. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chirurgien 
des  hôpitaux  aura  lieu  le  1 7  novem¬ 
bre  1913,  les  inscriptions  sont  reçues 
jusqu’au  samedi  8  novembre  à 
Il  heures  du  matin  à  Al’dministra- 
tion  centrale  des  hospices,  passage 
de  l’Hôtel-Dicu. 

Hôpitaux. de  Saint-Étienne. -- Un 
concours  public  pour  la  nomination 
d’ini  dermatologue  de  ses  étaiilisse- 
mcnts  sera  ouvert  à  l’Hôtel- Dieu  de 
Lyon  le  lundi  15  décembre  1913. 

Ce  concours  se  composera  de  cinq 
épreuves. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  au  secrétariat  des  hospices,  rue 
de  la  Badouillère,  à  Saint-Étienne. 

Hôpitaux  (iu  Mans.  —  L’emploi 
de  pharmacien  des  hospices  du  Mans 
est  actuellement  vacant.  Les  candi¬ 
dats  qui  désirent,  postuler  à  cet 
emploi  devront  adresser  leur  de¬ 
mande  avant  le  15  août  1913  et 
remplir  les  conditions  suivantes  : 

I"  Etre  pharmacieu  de  classe  ; 

2“  Etre  âgé  de  moins  de  trente- 

lis  devront  indiquer  leurs  titres 
universitaires,  leurs  travaux  scien¬ 
tifiques,  le  nom  des  établissements 
où  ils  ont  fait  leurs  études,  leurs 
stages  et  toutes  références. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres- 
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ser  au  secrétaire  général  des  hospices 
du  Mans. 

Monument  à  la  mémoire  de 
M.  Caillemer,  ancien  président  du 
conseil  d’administration  des  hôpi¬ 
taux  de  Lyon.  —  Une  conunission  a 
été  désignée  pour  étudier  les  voies 
et  moyens  propres  à  assurer  la 
réalisation  de  ce  projet  .d’élever  un 
monument  à  Lyon  à  la  mémoire  de 
M.  Caillemer. 

Médailles  de  la  fondation  Carnegie. 

—  La  fondation  Carnegie  s’est 
ïémiie  au  ministère  de  l’intérieur, 
sous  la  présidence  de  M.  Emile 
I/mbet.  Elle  eut  à  examiner  de 
nombreux  actes  d’héroïsme  et  de 
dévouement. 

Le  Dr  Infroit  appartient  au  labo¬ 
ratoire  central  de  radiographie  de  la 
Salpêtrière.  Il  a  pu  constituer  de 
véritables  archives  de  radiographie 
médicale  qui  rendent  d’inappré¬ 
ciables  services. 

Pour  poursuivre  ce  labeur,  le 
Dr  Infroit,  connaissant  le  danger  de 
ses  observations  et  les  continuant 
néanmoins,  a  exposé  de  sang- 
froid  et  sciemment  son  existence. 

Il  est  atteint  d’une  grave  affection 
due  à  la  manipulation  des  rayons 
X  et  a  dû  subir  l’amputation  du 
bras  gauche.  La  médaille  d’or  lui 
est. décernée. 

Le  Dr  Roucayrol,  de  Paris,  donne 
des  soins  immédiats  à  une  malade 
indigente,  sans  être  mis  à  même  de 
prendre  les  précautions  nécessaires 
en  pareil  cas.  Il  est  victime  d’une 
piqûre  anatomique  qui  entraîne 
les  suites  les  plus  graves.  Il  reçoit 
la  ménaille  d’argent. 

Académie  royale  de  médecine  de 
Belgique.  —  Une  mention  hono¬ 
rable  et  une  récompense  de  2000  fr. 
sont  attribuées  à  un  mémoire  de 
M.  Barauy  (de  Vienne)  sur  «  les 
méthodes  de  Barany,  leur  évolution 
et  importance  pratique  pour  le 
diagnostic  et  le  traitement  des 
maladies  du  labyrinthe,  de  l’acous¬ 
tique  et  des  centres  nerveux.  Des¬ 
cription  d’un  nouveau  syndrome, 
relation  entre  histologie  et  fonction 
du  cervelet.» 

Une  mention  et  une  récompense 
de  1000  francs  sont  attribués  à  une 
mémoire  de  MM.  E.  Toulouse, 
médecin  en  chef  de  l’asile  de  Ville- 
juif,  et  L.  Marcgand,  médecin  èu  chef 
de  la  maison  de  Charentou,  sur  la 
«  Pathogénie  et  le  traitement  de 
l’épilepsie.  » 

Hôpital  civil  de  Mustapha .  — 

Un  concours  sera  ouvert  à  Alger,  le 
lundi  8  décembre  1913,  pour  un 
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emploi  de  chirurgien  adjomt  à 
l’hôpital  de  Mustapha. 

Les  candidats  devront  déposer 
ou  transmettre  par  lettre  recom¬ 
mandée,  à  la  direction  de  l’hôpital 
de  Mustapha,  un  mois  au  moins 
avant  la  date  d’ouverture  du  concours 
les  pièces  dont  la  production  est 
prescrite  par  l’article  3  de  l'arrêté  du 
22  juin  1911. 

Un  concours  pour  huit  places 
d’élève  interne  eu  médeciue  et  eu 
chirurgie  sera  ouvert  le  lundi 
13  octobre  1913,  à  neuf  heures  du 
matin  dans  une  des  salles  de  Ihôpital 
civil  de  Mustapha. 

Les  candidats  devront  se  faire 
mserire  personnellement  ou  par 
écrit  au  secrétariat  de  la  direction 
de  l’hôpital.  La  liste  d’inscription 
sera  close  le  samedi  ii  octobre,  à 
cinq  heures  du  soir. 

Hospices  civils  de  Sens.  — ■  Le 
poste  de  médecin  chef  des  hospices 
civils  de  Sens  allant  être  vacant  très 
prochainement,  MM.  les  docteurs  qui 
voudront  poser  leur  candidature  à 
ce  poste  sont  priés  de  vouloir  bien 
adresser  leur  demande  à  M.  le  prési¬ 
dent  de  la  Commission  administra¬ 
tive  à  l’hospice  de  Sens  avant 
le  5  juillet. 

Inauguration  d’un  service  d'oph¬ 
talmologie  à  l’Hospice  Général  de 
Tours.  —  L’inaugiuratiou  du  service 
d’ophtalmologie  de  Thôpital  vient 
d’avoir  lieu.  Dès  4  heures,  une  assis¬ 
tance  nombreuse  et  choisie  se  pressait 
dans  le  grand  amphithéâtre  de  l’École 
de  Médecme.  M.  Mirmau,  directeur  de 
l’Assistance  publique,  présidait  :  au 
premier  rang  assistaient  toutes  les 
notabilités  de  l’ophtalmologie. 

M.  le  Directeur  de  l’École  de 
Médecine  présenta  lepi  Cosse,  chirur¬ 
gien  oculiste  en  chef  du  nouveau  ser¬ 
vice.  Fuis  celui-ci  fit  une  leçon 
magistrale,  très  documentée  et  fort 
intéressante  sur  la  préservation  de 
la  cécité. 

Servide  médical  de  la  Préfecture 
de  la  Seine.  —  Par  arrêté  préfectoral 
en  date  du  19  juin  1913,  les  attribu¬ 
tions  du  médecin  en  chef  sont  élargies 
ainsi  qu’il  suit  : 

(A  rt.  2) .  —  Le  service  médical  est 
placé  dans  les  attriluitions  de  la 
Direction  du  personnel.  Cette  direc¬ 
tion  contrôle  le  service  au  point 
de  vue  administratif,  provoque  l’avis 
du  médecin  en  chef  sur  toutes  les 
questions  teclmiques,  et  rédige,  de 
concert  avec  lui,  les  instructions  et 
règlements 

(Art.  5).  —  Le  médecin  eu  chef  est 
chargé  de  la  direction  et  de  l’exécution 
du  service  au  point  de  vue  médical. 
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DISQUES  TULASNE  BlSMUTHËS 

PANSEMENTS  de  l’ESTOMAC 


ULCÈRES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’intérêt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  le  Corps  Médicol,  nous  engageons  vivement  Messieurs 
tes  Docteurs  à  demander  la  brochure  explicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


PLOMBIÈRES  lesBAINS  (VOSGES) 

EAUX  HYPERTHERMALES  15  à  74° 

ESTOMAC  -  INTESTIN  -  RHUMATISME 

Source  “  ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


_  MEDECINS,  édau-çz  les  cavités  explorables 

âggj  de  vos  malades  en  vous 
servant  du 

PHOTOPHORE  ÉLECTRiOUE 

^  Vendu  .complet 

Ch.L0REAU.3‘’^’Rue  Abel.  PARIS.  XIH.  Télép.  341-85. 
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PARIS  —  113,  Boulevard  Saint>Germain  —  PARIS 
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MobllUr  chirurgical  et  opératoire  |  Électricité  médicale  I  ^ 


Échantillons  sur  damantlo  sux  abonnas 
S’adresser  à  B.  BERAUD,  pharmacien  de 


Môtf/ca#  aa  Venta  rôalementaa 

Place  Sadi.Carnot,  SAINT-ÉTIENNE 
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LA  VIE  MÉDICALE  (Suüe) 


Tout  le  personnel  médical  est  placé 
sous  son  autorité. 

Il  prend  ou  propose  toutes  les 
indications  nécessaires  pour  assurer  le 
bon  fonctionnement  du  service, 
en  ce  qui  concerne  le  personnel 
médical,  les  locaux,  les  fourni¬ 
tures,  etc. 

Il  instruit  les  réclamations  de 
toute  nature,  propose  les  sanctions 
disciplinaires  et  prend  l’initiative 
des  modifications  à  introduire  dans 
l’organisme  médical. 

{Arl.  II).  —  Toutes  les  propositions 
de  congés  annuels  ou  autres  seront 
adressées  au  médecin  en  chef  par 
chaque  médecin  titulaire,  pour  le 
service  des  circonscriptions.  I,e 
médecin  en  chef  transmettra  ces 
propositions.avec  son  avis,  à  la  direc¬ 
tion  du  personnel,  ainsi  que  celles 
qu’il  aurait  à  présenter  pour  le 
service  central. 

Les  religieuses  dans  ies  Hôpitaux. 
—  M.  Chauot,  député  et  maire  de 
Marseille,  a  reçu  une  délégation  qui 
lui  a  présenté  une  pétition  portant 
130000  signatures  en  faveur  de  la 
réintégration  des  religieuses  dans  les 
hôpitaux  et  établissements  hospita¬ 
liers  dépendant  de  la  ville  de  Mar¬ 
seille. 

i*’''  Congrès  italien  de  radiologie 
médicale.  —  Ce  congrès  se  tiendra  à 
Milan  en  octobre  prochain.  Pour 
tous  renseignements,  concernant  ce 
congrès,  s’adresser  à  M.  Félice  Perus- 
sia,  secrétaire  général,  Foro  Bona¬ 
parte,  61,  à  Milan. 

Concours  pour  l’admission  à  des 
emplois  de  médecins  et  pharmaciens 
aides-major  de  2'' classe  des  troupes 
coloniales.  —  Un  concours  s’ouvrira 
pour  l’admission  de  dix-huit  docteurs 
en  médecine  et  de  trois  pharmaciens 
de  II»  classe  à  des  emplois  de 
médecins  et  de  pharmaciens  aides- 
majors,  de  2»  classe  des  troupes 
coloniales  : 

Le  décembre  1913  à  la  F'aculté 
de  médecine  de  Bordeaux. 

Le  S  décembre  1913  à  l’hôpital 
Uesgcnettes  à  Ljon. 

Le  15  décembre  1913  à  l’hôpital 
militaire  du  Val-de-Grâce  à  Paris  et 
l’ïicole  d’application  du  service  de 
santé  des  troupes  coloniales  à  Mar¬ 
seille. 

Etre  français,  moins  de  trente, 
deux  ans,  avoir  satisfait  à  la  loi  mili¬ 
taire,  souscrire  un  engagement  de 
servir  pédant  six  ans  dans  le  corps  de 
santé  des  troupes  coloniales. 

Les  demandes  d’admission  au  con- 
coms  devront  parvenir  avec  les  pièces 
à  l’appui  au  ministère  de  la  guerre 
(Direction  des  troupes  coloniales 


3»  bureau)  avant  lejaojnovembre 
prochain. 

Mérite  agricole.  —  Au  grade 
d’officier  :  MM  les  D''  Charles,  à 
Auriol.  —  Mr  Decaux,  médecin  vétéri¬ 
naire  à  Péronne.  —  Dr  Dubois  à 
Nantes.  —  Duborgée,  directeur  de 
l’établissement  hydrothérapique  de 
Divonne-les-Bains.  —  Gaillard,  vété¬ 
rinaire  à  Abbeville.  — •  Lavignac, 
vérétinaire  à  Neuvic. 

Ail  grade  de  chevalier.  —  MM.  les 
Dr  Béal  à  Argueil.  —  Calvet,  vétéri¬ 
naire  à  Pra}'ssac.  —  Des  plans  vétéri- 
daire  à'  Ribérac.  —  Demont,  vétéri¬ 
naire  à  Forges-les-Eaux.  —  F'rauçois- 
vétérinaire  à  Bordj-Menaul.  — 
Gautier  vétérinaire  à  Nantes.  — 
Goudras,  vétérinaire  au  4“  régiment 
de  chasseurs  à  Épinal.  —  Lemarié 
pharmacien  à  Forges-les-Eaux.  — 
Dr  Mercier  à  Bordeaux.  —  D'  Phelip- 
pot  à  Bordeaux.  —  Sémichon  prépa¬ 
rateur  au  Muséum. 

Marine.  —  Ont  été  nommés  dans 
la  réserve  de  l’armée  de  mer. 

Au  grade  de  médecin  en  chef  de 
première  classe.  —  M.  le  médecin  en 
chef  de  première  classe  de  la  niariue 
en  retraite  Mercié. 

AîC  grade  de  médecin  principal.  — 
Les  médecins  principaux  de  la 
marine  en  retraite  Ruban,  Guitton, 
A^ergues,  M.  le  médecin  de  première 
classe  de  réserve  Maillu. 

Au  grade  de  médecin  en  chef  de 
deuxième  classe.  — ■  M.  le  médecin 
principal  de  réserve  Vergos. 

Au  grade  de  médecin  de  première 
classe.  —  M.  le  médecin  de  deuxième 
classe  de  réserve  Camus. 

École  principale  du  service  de 
santé  de  la  marine  à  Bordeaux.  — - 
Les  épreuves  d’admission  auront 
lieu  à  Paris,  Brest,  Rochefort  et 
'Foulon  les  21  et  22  juillet  1913. 
Seront  admis  à  prendre  part  à  ce 
concours  :  1°  Les  étudiants  en 

médecine  réunissant  quatre,  huit 
et  douze  inscriptions  valables  poul¬ 
ie  doctorat  en  médecine  et  ayant 
satisfait  aux  examens  afférents  à 
leur  scolarité. 

2“  Les  étudiants  en  pharmacie 
justifiant  soit  d’une  année  d’études 
dans  une  école  annexe,  soit  d’une 
année  de  stage  régulier  pour  le 
diplôme  de  pharmacien. 

Les  demandes  et  pièces  nécessaires 
sont  reçues  au  ministère  de  la 
niariue  (service  central  de  santé) 
entre  le  15  juin  et  le  juillet. 

Le  nombre  d’élèves  à  admettre  à 
l’École  de  Bordeaux  à  la  suite  du 
concours  de  1913  est  fixé  ainsi  : 

Ligne  médicale  :  60  élèves  à 

4  inscriptions,  dont  15  pour  la 


marine  et  457pour]|,lesAroupes  colo. 
niales.  10  élèves  à  8  iuscriptions^doiit 
5  pour  la  marine  et  5  pour  les  troupes 
coloniales  ;  loj  élèves  à  12  inscrip¬ 
tions  dont  5  pour  la  marine  et  5  pour 
les  troupes  coloniales. 

Ligne  pharmaceutique  ;  7  élèves 
en  pharmacie  dont  5  pour  la  marine 
et  2  pouri,les  troupes  coloniales. 

Composition  du  jury  du  concours 
pour  l’admission  à  l’école  principale 
du  service  de  santé  de  la  marine  en 
1913-  —  M.  le  médecin  général  de 
2“  classe  Machenaud,  président. 
MM.  les  médecins  principaux  Pa- 
lasme  de  Champeaux  et  Viguier, 
membres. 

26“  Congrès  français  de  chirurgie 

(6-1 1  octobre  1913).  —  Le  26'  Con¬ 
grès  de  l’Association  Française  de 
Chirurgie  s’ouvrira  à  Paris,  à  la 
Faculté  de  médecine,  le  Lundi 
6  Octobre  1913,  sous  la  présidence  de 
M.  Kirmissox,  membre  de  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine,  professeur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  Clii- 
rurgien  de  l'Hôpital  des  Enfants- 
Malades. 

Les  questions  suivantes  ont  .été 
mises  à  l’ordre  du  jour  du  Congrès  : 

1°  Traitement  curatif  des  anky¬ 
losés  par  la  méthode  sanglante  : 
Rapporteurs  ;  MM.  BAUMG.tMNER 
(de  Paris)  et  DENUcé  (de  Bordeaux). 

2«  Chirurgie  du  côlon  pelvien 
(cancer  excepté)  ; 

Rapporteurs  :  MM.  Pierre  Duvai. 
(de  Paris)  et  PaïEI,  (de  Lyon). 

30  Traitement  des  plaies  du  crâne 
par  petits  projectiles  ; 

Rapporteurs  :  MM.  Bii,i.eï  (de 
l’Armée)  et  Demouein  (de  Paris). 

MM.  les  Membres  de  l’Association 
sont  priés  d’envoyer,  avant  le 
31  juillet,  le  titre  et  les  conclusions 
de  leurs  communications  à  M.  le 
!)■■  Wai.TiiER,  secrétaire  général, 
68,  rue  de  Bellechasse,  à  Paris  (VIE) 
Pour  tous  renseignements  con¬ 
cernant  le  congrès,  s’adresser  au 
Secrétaire  général. 

Académie  des  sciences.  —  Règle¬ 
ment  relatif  aux  membres  non 
résidants  de  l’académie  des  sciences 
adopté  dans  les  comités  secrets  des 
10  février  et  31  mars  1913. 

Les  ijlaces  des  membres  non 
résidants  sont  réservées  aux  savants 
français  qui  résident  hors  des  dépar¬ 
tements  de  la  Seine  et  de  Seine-et- 
Oise. 

Nul  ne  peut  être  nommé  membre 
non  résidant  s’il  n’est  déjà  corres¬ 
pondant  de  l’académie. 

Les  membres  non  résidants 
peuvent  prendre  part  aux  travaux 
de  l’académie  dans  les  mêmes  con- 
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Tous  BBS.  Bolumas  pauoent  êtra  fournis  par  la  Llbralrla  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Éléments  d'Anatomie  et  de 
Physiologie  médicales,  publiés 
sous  la  direction  des  I/.  I/AK- 
Douzv  et  lyÉON  Bernard,  par 
les  D™  béon  Bernard,  Gou- 
GEROÏ,  IdAI,BRON,  S.  I.  DE  JONG, 
BaEDERICH  ,  IiORÏAT  -  J  ACOB, 
Saeomon,  Sézary,  Vitry.  i  vol. 
in-8  de*765  pages  avec  336  fig. 
noires  et  coloriées  et  6  pl.  col. 
cart.  :  20  fr.  {Librairie  Masson 
et  C'“,  éditeurs  à  Paris.). 

La  paralysie  générale  trauma¬ 
tique  Médecine  légale  et  acci¬ 
dents  du  travail,  par  E.  Régis 
Professeur  de  psychiatrie  et  H. 
Verger  agrégé,  chargé  du  cours  de 
médecine  légale  à  la  Faculté  de 
médecinede Bordeaux,  1913.  i  vol. 
in-i6  de  96  pages,  cartonné 
(Actualités  médicales,  1  fr.  50  ,/. -71. 
Baillière  et  fils,  édit.,  à  Paris.) 


Traité  médico-légal  des  acci¬ 
dents  du  travail,  par  les  Dr  Gus¬ 
tave  Ol.ElvE  professeur  de  clinique 
médicale  et  Henri  EE  Meignen, 
chef  des  travaux  de  phy.siologie 
à  l'École  de  Médecine  de  Nantes 
avec  la  collaboration  du  D'  Ernest 
Aubineau,  membre  correspon¬ 
dant  de  la  société  d’ophtalmologie 
de  Paris.  1914,  i  vol.  iu-8  de  628 
pages,  12  francs  (J.-B.  Baillière 
et  fils,  édit,  à  Paris.) 

L'Opothérapie  thyroïdienne. 
{Thyroïde,  parathyroïdes, 
hypophyse),  par  le  Dr  Gabriel 
[Gauthier  (de  Charolles) .  Préface  de 
M.  François-Franck,  profe.sseur 
au  Collège  de  France,  membre  de 
r.Vcadémie  de  Médecine.  Deuxième 
édition.  1913,  i  vol.  gr.  iu-8  de 
476  pages,  12  fr.  (J.-B.  Baillière 
et  fils,  édit.,  à  Paris.) 


La  Santé  de  l'Esprit,  par  H. 
Nuwendam.  Br.  gr.  in-S  de 
54  pages  :  i  fr.  50  (A.  Malohie, 
éditeurs  à  Paris). 

Bas  Gehororgan  unddieoberen 
Luftwege,bei  derBeurteilung 
der  Militardiensttahigkeit, 
von  Dr  WlEHEM  Hasslauer.  1913. 
I  vol.  in-i2  de  278  pages,  relié 
(Oscar  Cohlentz,  éditeur  à  Berlin). 
How  To  Diagnose  smallpox.  A 
guide  for  general  practitioners  post- 
graduate  students  and  osthers, 
by  W.  Mc.  C.  Wankeyn.  1913 
I  vol.  in-8  cart.  de  102  pages 

(Smith, Elder  et  de, édit., àl/Oiidon.) 
Hygiène  au  premier  âge,  par  le 
Dr  Eass.abeierë.  1913  I  vol.  iu-I2 
de  352  pages  avec  tableaux  et 
figures  dans  le  texte  cart.  4  fr. 
(O.  Doin  et  fils  édit.,  à  Paris.) 
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Baooëdand  INODORE  da  BatHoylato  de  Métbyla. 

Spécifique  des  R  H  U IW  ATIS  M  ES  aigus  etchroniques. 

L’OImarAne  est  INODORE,  NON  IRRITANT,  et  mieux  absorbé  par  la  peau  que 

toutes  les  autres  préparations  salicylées.  Se  prescrit  aux  mômes  doses  que  le 

Salioylete  de  Métnyle,  pur  ou  associé  ô  un  Uniment  ou  ô  une  pommade. 
_ Pharmacie  du  D»  André  GIGON,  7.  Rue  Coq-Héron,  PARIS. _ 


SALLE  D’OPERATIONS  ET 0EXAMENS 

Avec  MOB  lüLR  ASEPTIQUE  EN  FER  LAQUÉ  BLANC 

■  Comprenant  ï  ^ ï. 

ilégc.portcculssaa  nIcHclés 

eur  Injeclrur  A  tUvatlon  compl« 

1 1  Table  À  instnimcnts  avec  2  glaces  dcSMfli 

1  Vitrine linstrumênb  de  42-G2-2ft^ 

ioatcvtlr^t  avec  2  tablettes  glacca 

1  li^aunt  à  MAvitlon  pour  épurateur 

t  Bôuilkur  émaillé  chauffage  au  nzl 

PRIX  de  cette  inslallaHon  380f=| 

Ch .  LOREAU,  Rue  Abel  iGart  de  LyonjPARlSXII  ■ 
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VIE  MÉDICALE  (Suite) 


LA 

ditions  que  les  académiciens  libres 
actuels,  mais  n’ont  droit  de  suffrage 
que  dans  le  cas  où  il  s’agit  de  rem¬ 
placer  l’un  d’eux. 

Pour  l’élection  à  une  place  vacante 
de  membre  non  résidant,  les  mêmes 
règles  seront  suivies  que  pour 
l'élection  d’un  académicien  libre, 
avec  cette  seule  différence  que  la 
commission  chargée  de  dresser  une 
liste  de  présentation  sera  composée 
de  deux  membres  pris  dans  les 
sections  mathématiques,  de  deux 
membres  pris  dans  les  sections  phy¬ 
siques,  de  deux  membres  non  rési¬ 
dants  et  du  président. 

La  Maison  du  Médecin.  —  Par 
acte  authentique  pa.s.sé  en  l’étude 
de  Josset,  notaire  à  Paris,  le 
21  juin  dernier,  la  «  maison  du 
médecin»  a  acquis  à  titre  définitif, 
le  château  de  Valenton  (Seine-et- 
Oise),  et  en  a  intégralement  acquitté 


Service  de  la  Cilinique  médicale 
de  rtlôtel-Dieu.  —  Professeur  :  M. 
Gilbert.  —  Programme  du  cours 
du  7  au  12  Juillet. 

Lundi  7,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Lippmann  :  Sémiologie  des  veines. 

—  De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De  ii  h. 
1/2  à  II  h.  3/4  ;  D'  Chabrol  :  Présen¬ 
tation  des  pièces  et  des  coupes  de  la 
semaine  précédente.  - 

Mardi  S,,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  M.  Villaret  :  Contractures.  —  De 
9  h.  1/2  à  n  h.  1/4;  Visite  deM.  le 
professeur  Gilbert.  — De  ii  h.  1/4  à 
1 1  h.  3/4,  D'  Durey  :  Kinésithéra¬ 
pie  dans  les  affections  des  voies  di¬ 
gestives  et  respiratoires. 

IHercredi  5,de  ph.àph.i/a:  D'Paul 
Descomps  :  Traitement  des  œdèmes. 

—  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2:  Visite  de 
M.  le  Professenr  Gilbert.  —  10  h.  1/2  : 
M.  le  professeur  Gilbert  :  Présenta¬ 
tion  de  malades. 

Jeudi  10,  9  heure.s.  Consultation 
externe.  —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/4. 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 

—  Il  h.  1/4  àii  h.  3/4.  M. le  D'  Gri- 
vot  :  Abcès  des  amygdales.  Phleg¬ 
mon  du  pharynx. 

Vendredi  //,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Herscher  :  Séméiologie  physique 
du  poumon  ;  auscultation  —  De 

9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  D'  Chabrol  :  Résistance 
globulaire  et  hémolysines. 

Samedi  12,  de  9  h.  à  9  h.  1/2  ; 
D^  Jomier  :  Examen  fonctionnel  du 
foie  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 

10  h.  1/2  :  Clinique  de  M.  le 
professeur  Gilbert  :  Chylurie,  par 


le  prix  convenu  (170  000  francs). 

Lés  travaux  d’aménagement  vont 
être  aussitôt  entrepris  et  poussés 
très  activement.  Le  conseil  d’admi¬ 
nistration  veut  être  en  mesure 
d’opérer  le  transfert  de  ses  pension¬ 
naires  actuellement  à  Brézolles 
dans  le  courant  des  vacances. 

De  nouveaux  pensionnaires  vont 
en  outre,  être  admis  à  la  «  Maison 
du  Médecin»  et,  si  l’on. en  juge  par 
le  nombre  de  demandes,  il  n’y  aura 
pa.s  longtemps  de  places  vacantes  au 
château  de  Valenton. 

Officier  de  la  Légion  d’honneur.  — 
M.  le  Dr  Alberto  Bandelac  de  Pa- 
riente,  médecin  de  l’ambassade 
d’Espagne  à  Paris,  est  nommé  offi¬ 
cier  de  la  Légion  d’honneur. 

Chevalier  de  la  Légion  d'honneur. 
—  M.  W.-H.  Clayton  Creen,  chi¬ 
rurgien  de  l’hôpital  français  de 
Londres. 


COURS 

le  Dr  Batheiy,  professeur  agrégé. 

Physiothérapie  (Cours  de  vacan¬ 
ces).  —  La  10=  session  du  cours  de 
vacances  de  physiothérapie  orga¬ 
nisée  par  MM.  Albert-Weil,  Durey, 
Dausset,  Degrais,  Dominici,  Kouindjy, 
Raoul  Leroy,  Raederer,  Sandoz  et  Wet- 
terwald  aura  lieu  du  9  octobre  au 
3!  octobre  prochain  à  l’Ecole  des 
hautes-études  sociales,  lô,  rue  de 
la  Sorbonne  et  dans  divers  hôpi¬ 
taux  ou  cliniques. 

Elle  comprçnd  deux  séries  de 
20  leçons  : 

La  série  A  comprend  l’électro¬ 
thérapie,  la  radiothérapie,  la  radium- 
thérapie,  la  photothérapie,  l’hydro 
et  la  thermothérapie. 

La  série  B  comprend  le  massage 
en  général,  le  massage  viscéral,  le 
massage  gynécologique,  le  massage 
de  la  face,  la  rééducation, la  gymnas¬ 
tique  et  l’éducation  physique,  etc. 

Le  prix  de  chaque  série  de 
vingt  leçons  est  de  50  francs. 

On  peut  demander  des  program¬ 
mes  détaillés  ou  s’inscrire  chez 
MM.  Vigot  frères  éditeurs,  23,  place 
de  l’Ecolc-de-Médecine. 

Clinique  des  maladies  des  enfants. 
—  M.  Nobécou.t,  agrégé.  A  partir 
du  5  août  1913,  le  matin  à  9  heures 
examen  des  malades  dans  les  salles. 

Le  mardi  19  août  1913  à  10  h.  1/2 
commencera  un  cours  de  perfec¬ 
tionnement,  comprenant  34  confé¬ 
rences  cliniques  et  pratiques  de 
clinique  infantile,  d’une  durée  de 
3  semaines. 

I<es  conférences  seront  faites  par  : 
M.  Nobécourt,  agrégé,  et  par 
MM.  Babonueix,  Darré,  Marcel, 
Ferrand,  Harvier,  Jules  Lemaire, 
Milhit,  ,  Paisseau,  Schreiber,  Léon 


Médaillon  du  P'  Raymond. 

L’inauguration  du  médaillon  du 
P”  Raymond  aura  lieu  le  dimanche 
6  juillet,  à  10  heures  du  matin  à  la 
.Salpêtrière. 

Mariages.  —  M''”  Oeorgette  Pilliet, 
fille  de  M"'<“  le  D''  Edwards-Pilliet, 
et  M.  Jean  Barbizet.  —  M.  le 
D''  Alfred  Pécheiix  (d' Arment ières) 
et  Mlle  Jlargucrite  Colmant. 

M.  le  D'  Charles  Lœderich,  ancien 
interne  lauréat  des  hôpitaux  de 
Paris,  fils  du  médecin  principal  de 
l’armée  en  retraite,  et  M"”  Jeanne 
Joucla. 

Nécrologie.  —  SI""  Sellier,  fille 
du  Df  Sellier  (de  Bordeaux).  —  Le 
Dr  Jean  Montignac  (de  Paris).  — 
Le  Dr  Florent  Bouchey  (de  Cambrai) 
—  Le  Dr  André  Du  Bois  (de  Fleu- 
rier). 

Le  Dr  Motais,  chevalier  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur. 


Tixier,  chefs  de  clinique  et  chefs  de 
laboratoire. 

Seront  admis  :  i"  les  étudiants, 
inscrits  comme  stagiaires- à  la  cli¬ 
nique,  qui  en  feront  la  demande; 
2°  les  docteurs  et  étudiants  français 
et  étrangers  sur  la  présentation  de 
la  quittance  du  versement  d’un  droit 
de  50  francs. 

Cours  de  pratique  obstétricale 

(chnigue  d  accouchements  et  de  gyné¬ 
cologie  Tarnici'.- — Sous  la  direction 
de  M.  le  pr  Paul  Bar,  MM.  Lequeux. 
Dupont,  Lemelan  d,  Metzger,  Levant, 
RouIIier,  Pélissier,  Brissan,  Siguret. 
Wilhelm,  Didier  et  Sabate  commen¬ 
ceront  ce  cours  le  7  juillet  1913  à 
5  heures.  Il  comprendra  14  leçons 
qui  auront  lieu  tous  les  jours.  Les 
auditeurs  seront  personnellement 
exercés  aux  manœuvres  obstétricales. 

Programme  du  cours.  ■ —  Diagnostic 
des  présentations  et  des  positions 
par  le  palper.  Exercices  du  palper 
au  lit  des  malades,  l’auscultation 
en  obstétrique.  Consultation  des 
femmes  enceintes.  Le  toucher 
en  obstétrique.  Exereices  de  toucher. 
Forceps  sur  le  sommet.  Exercices 
pratiques  de  foreeps.  Le  forceps 
sur  la  face  et  le  front.  Le  forceps 
sur  les  présentations  élevées.  Trai¬ 
tement  des  hémorragies  de  la  déli- 
vranee.  La  version  par  manœuvres 
internes.  Exercices  pratiques  de 
version.  L’extraction  du  siège  dé¬ 
complété  mode  des  fesses.  L’extrac¬ 
tion  après  la  version,  .ses  difficultés 
L’embroyotomie  céphalique  (per¬ 
foration  basiotripsie,  cranioclasie. 
Exercices  pratiques  d'embryotomie. 
Procédés  de  dilatation  rapide  du 
col.  Embryotomie  rachicUenne. 

Le  droit  à  verser  est  de  50  francs. 
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GILBERT  et  WEINBERG 

TRAITÉ  DU  SANG 

PUBLIÉ  SOUS  LA  DIRKCTION  DU 

P'  GILBERT  et  du  WEINBERG 

de  l'Institut  Pasteur. 

Àoec  ta  Collaboration  de  ; 

MM.  ACHARD,  AUBERTIN,  AYNAUD,  BAUDOUIN,  BILLET,  BOIDIN,  BORDET,  BRETON. 
CALMETTE,  CHABROL,  CHAUFFARD,  DOPTER,  FIESSINQER,  FOIX,  OENOOU,  GILBERT, 
HERSCHER,  JEANTET,  JONNESCO-MICHAIESTI,  DE  JONO,  JOUAN,  LEBŒUF,  LÉGER, 

MESNIL,  MOUTON,  NICLOUX,  NICOLLE,  NOGUCHI,  NOLF,  PAPPENHEIM,  PARTURIER, 
PHILIBERT,  PINOY,  RIBIERRE,  Ch.  et  Ch.  RICHET  Fils,  RUBENS-DUVAL,  SABRAZÉS, 
SACQUEPEE,  SICARD,  TARASSEWITCH,  THOINOT,  TIFFENEAU,  TIXIER,  J.  TROISIER, 
VILLARET,  VINCENT,  WEIDENREICH,  WEIL,  WEINBERG,  WIDAL 
Tome  I.  i  volume  grand  in-8  de  698  pages  avec  184  figures  noires  et  coloriées. 
L’OUVRAGE  SERA  COMPLET  EN  2  VOLUMES 

Prix  de  Souscription  s  4-2  francs 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


‘  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


Fabrique  d’instruments  de  Chirurgie  et  Électricité  Médicale 

BLACQUE  Fabricant,  25,  rue  Cujas,  Paris 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

4  vou's  40  ampères  Pri.\  net.  46  Ir. 

4  _  6o  -  _  _  55  fr. 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

8  volts  40  ampères  Pri.v  net.  68  fr. 

8  —  60  —  —  —  85  fr. 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

12  volts  40  ampères  Pri.v  net.  95  fr. 

12  —  60  —  —  —  120  fr. 

Manche  pour  cautère’.  10  fr.  Galvano-cautére.  4  fr.  Cordon.  5  fr. 
Nouveau  miroir  de  Clar  avec  lampe  à  pas  de  vis,  net  35  fr. 


Archives  des  Maladies  du  Cœur 

DES  VAISSEAUX  ET  DU  SANG 

PUÜLIÉES  SOUS  LA  DlltECTION  t  dU  D''  H.  VAQUEZ  - 

1“"'  Ch.  LAUBRY  Médrci,, ..o Pa...,  0^  Ch.  AUBERTIN 

D'  ESMEIN  D--  CLER£^_,4»fei. 

SEGllKTAtllE  DE  LA  niSDACTlON  :  D'  Jean  HEITZ 

Il  parait  chaque  mois  un  numéro  de  64  pages  grand  in-8,  illustrées  de  figures. 
Abonnement  annuel:  FRANCE .  fr.  ;  ETRANGER .  17  fr. 

Apartir  du  1''  jauviet  1913,  te  prix  de  l’aïonnement  sera  de  20  fr.  pourlaftanoe  et  22  fr.  pour  l’Etranger.  Le  prix  aneien  sera  maintenu 
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MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


5  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
uile  place  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  a  l’École  de  médecine  de/l'ours 
(s’inscrire  au  secrétariat  de  l’École). 

6  Juillet.  —  Inauguration  du  mé¬ 
daillon  du  1”'  Kaymond  à  la  Salpé¬ 
trière.  à  lo  heures. 

7  Juillet.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  médeeiii 
à  l’hôpital  Saint-Louis,  à  Boulogne- 
sur-Mer. 

7  Juillet.  —  Devant  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  de  pathologie  et  de 
clinique  médicales  à  l’École  de 
médecine  de  Nantes. 

7  Juillet.  —  Devant  l’École  supé¬ 
rieure  de  pharmacie  de  Paris  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  un  emploi  de 
suppléant  de  chimie  à  l’École  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Nantes. 


7  Juillet.  —  A  l’École  pratique  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  au 
laboratoire  d’anatomie  pathologi¬ 
que,  ouverture  du  cours  pratique 
sur  «  Les  méthodes  de  diagnostic 
biologique  appliquées  à  la  clinique». 

9  Juillet.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  à  l’École  de 
médecine  de  Tours. 

13  Juillet.  ■ — •  Départ  de  la  visite 
en  auto  des  principales  stations 
thermales  du  Plateau  Central. 

15  Juillet.  ■ —  Clôture  des  prix  de 
l’Académie  de  médecine  de  Belgique  : 

I»  Recherches  expérimentales  sur 
les  transformations  _  d’organes. 

2°  Déterminer  le  rôle  de  l’hérédité 
dans  l’étiologie  du  cornage  chronique 
du  cheval.  Établir  les  déductions  au 
point  de  vue  de  la  zootechnie. 

2!  Juillet.  —  A  Berck  ouverture  du 


cours  de  vacances  de  MJI.  les 
D''  Ménard,-  i^idrieu  et  Calvé  .sur 
la  tuberciiif^c  des  os  et  des  arti¬ 
culations. 

2!  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’admi.ssion  à  l’Fcolc  princi- 
jjale  du  service  de  santé  de  la  marine 
à  Bordeaux. 

2!  Juillet.  -  Clôture  du  registre 
d'inscription  pour  le  concours  de 
l’adjuvat  à  la  Faculté  de  médecine 
<le  Bordeaux. 

22  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
])our  une  place  de  médecin  adjoint 
d’otorhino-laryiigologie  du  bureau 
de  bienfaisance  de  Bordeaux. 

26  Juillet.  -  -  A  ('.and  ouverture  du 
Congrès  internatioual  pour  la  pro¬ 
tection  de  l’enfance. 

26  Juillet.  -  A  ('.and  ouverture  du 
Congrès  de  la  Fédération  des  unions 
professionnelles  d’accoucheuses. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

^Mercredi  9  juillet,  à  une  heure.  —  M.  Boulanger. 
Contribution  à  l’étude  de  l’appendicite  dans  la  première 
enfance.  (MM.  Kirmisson,  Reclus,  Ilartmanii  et  Pierre 
Duval.)  —  M.  ViGUERlE.  Contribution  à  l’étude  des 
ethmo'idites  ehroniques.  (MM.  Reclus,  Kirmisson,  Hart¬ 
mann  et  Pierre  Duval.)  —  M.  Cor.uGNON.  A  propos  de 
quelques  cas  de  cancer  du  .sein  chez  l’homme.  (Étude 
clinique  et  pronostique.)  (MM;  Reclus,  Kirmisson,  Hart¬ 
mann  et  l’ierre  Duval.)  —  M.  Cuvillier.  Contribution 
à  l’étude  du  cancer  de  l’oreille.  (MM.  Hartmann,  Kir- 
missoii.  Reclus  et  Pierre  Duval.)  —  M.  Moricl.  Trauma¬ 
tisme  et  purpura.  (MM.  Caucher,  Letulle,  Guillain  et 
Gougerot.)  —  M.  Ferry.  De  l’hémiplégie  progressive 
par  endartérite  à  distance.  (MM.  Gaucher,  Letulle,  Guil¬ 
lain  et  Gougerot.)  —  M.  Perronne.  Quelques  observations 
cliniques  de  méningites  cérébro-spinales  et  tuberculeuses 
ayant  présenté  des  particularités  au  cours  de  leur  début, 
de  leur  durée  ou  de  leur  évolution.  (MM.  Letulle,  Gaucher, 
Guillain  et  Gougerot.)  —  M.  Bi'scourT.  Contribution  à 
l’étude  de  l’hépatoptose  et  de  certaines  malformations 
du  foie.  (MM.  Letulle,  Gaueher,  Guillain  et  Gougerot). 

Jeudi  10  juillet  igi.s  à  une  heure.  —  M.  Bazin  : 
Contribution  expéi-imentale  à  l’étude  de  la  tension  arté¬ 
rielle  (MM.  Ch.  Richet,  de  Lapersonne,  Gilbert,  Terrien). 

—  CanTor-ReiiES  :  Contribution  à  l’étude  des  hémor¬ 
ragies  rétiniennes  et  vitréennes  dans  les  contusions  ocu¬ 
laires  (MM.  de  Lapersonne,  Ch.  Richet,  Gilbert,  Terrien). 

—  M.  vSouliER  :  lîssai  sur  l’étiologie  des  sclérites  et  des 
épiscléritcs  (MM.  De  Lapersonne,  Ch.  Richet,  Gilbert, 
Terrien).  —  M.  MarivCIIal  :  Diagnostic  radiologique  de 
l’ulcère  et  des  ulcérations  hyloriques  ou  para-pyloriques. 
Spasme  pylorique  (MM.  Gilbert,  Ch.  Riphet,  De  I<aper- 
soiine.  Terrien).  —  M.  MeurissE  :  Les  petits  signes  de 
la  contracture  (MM.  Debove,  Al.  Robin,  Aehard,  Rathery). 

—  M.  PiîRiLLAUD  :  L’urémie  des  néphrectomisés  (MM. 
Debove,  Alb.  Robin,  Aehard,  Rathery).  —  M.  IMBERT  ; 
I.,es  Psychoses  d’origine  digestive  (MM.  Alb.  Robin,  De¬ 
bove,  Aehard,  Rathery).  —  M.  Hermann  :  Études  cli¬ 
niques  et  expérimentales  sur  les  lésions  du  testicule 
consécutives  aux  traumatismes  du  cordon  (MM.  Aehard, 
Debove,  Alb.  Robin,  Rathery).  — M.  Bataille  :  La  sym¬ 
physe  pleurale  chez  l’enfant  ;  MM.  Hutinel,  Bar,  Brindeau, 


DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

Jeannin).  —  JI.  G.auliER  :  Élimination  du  salicylate  de 
soude  chez  les  enfants  (MM.  Hutinel,  Bar,  Brindeau, 
Jeamiiii).  • —  M.  Casedevant  :  De  la  valeur  de  la  méthode 
de  P'ochier  (abeès  de  fixation)  dans  l’infection  puerpérale 
(étude  clinique)  (MM.  Bar,  Hutinel,  Brindeau,  Jeannin). 

—  M.  Lusseau  ;  Contribution  à  l’étude  générale  du 
melæiia  vera  des  nouveau-nés  et  notamment  de  sa 
pathogénie  et  de  sou  traitement  (MM.  Bar,  Hutinel, 
Brindeau,  Jeannin).  —  M.  vSül.ad  :  L'amygdalite  et  la. 
pri-amygdalite  linguales  phlegmoneuses).  —  MM.  Chan- 
temesse,  Chauffard,  Widal,  Gougerot).  —  M,-  Maij.E- 
TERRE  ;  Les  sérums  et  les  vaccins  dans  le  traitement 
actuel  du  rhumatisme  et  de  l’orchite  blennorragiques' 
(MM.  Chauffard,  Chantemesse,  Widal,  Gougerot).  — 
M.  Faugeron  :  Les  dissociations  de  la  [rétention  biliaire). 

—  MM.  Widal,  Chantemesse  Chanllard,  Gougerot).  — 
M.  Kindberg  :  Etudes  sur  le  rein  des  tuberculeux  ;  dégé¬ 
nérescence  amyloïde,  néphrites  chroniques,  allergie  et 
lésions  aiguës’  des  reins  (MM.  Widal,  Chantemesse, 
Chauffard,  Gougerot)  —  M.  I’ier.son  :  Contribution  à 
l’étude  des  grosse.sses  tubaires.  Mécanisme  de  la  rupture, 
résultats  éloignés  des  interventions  (MM.  Lozzi,  Prenant, 
Retterer,  Okmczyc.  ■ —  M.  Pont)  :  Contribution  à  l’étude 
de  la  désarticluatiou  temporaire  de  Lisfraiic  dans  le 
traitement  de  la  tuberculose).  —  MM.  Pozzi,  Prenant 
Retterer,  Okinezyc) .  — •  M.  Roger  :  Des  accidents  causés 
paiT’ingestion  des  noyaux  de  cerises  (MM.  Pozzi,  Prenant, 
Retterer,  Okinezyc).  —  M.  Verne  :  Contribution  à  l’étude 
des  cellules  névrogliques,  spécialement  an  point  de  vue 
de  leur  activité  formatrice(MM.  Prenant,  Pozzi,  Retterer. 
Okinezyc).  —  M.  Gaujaru  :  Contribution  à  l’étnde  de 
la  syphilis  veineuse.  Les  phlébites  syphiliticpies  tardives 
des  veines  des  membres  (MM.  Thoinot,  Gilbert,  Ballet- 
And.  Broca  Claude).  —  M.  BursEaux  :  Les  phénomènes 
mentaux  [et  la  température  cérébrale  (étude  critique)  ; 
(MM.  Gilbert,  Ballet,  Thoinot  André  Broca,  ClaudtJ.  — 
M.  Philipon  :  La  médication  mentale  dans  la  doctrine 
«  Christian  Scientist»  (MM.Gibert  B^allet,  Thoinot,  André 
Broca,  Claude).  —  ÎI.  Lemoine  ;  Étude  sur  les  sourds- 
muets,  aveugles  :  (MM.  Gilbert  Ballet.  Thoinot,  André 
Broca,  Claude).  —  M.  DucLos  :  Contribution  à  l'étude  de 
l’état  mental  dans  les  intennissions  de  la  psycho.se  pério¬ 
dique  (MM.  Gilbert  Ballet,  Thoinot,  André  Broca,  Claude). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  LYON 


30  juin.  —  M.  Magnin  :  Étude  des  levures  rencontrées 
dans  la  pulpe  vaccinale. 

juillet.  —  M.  Turin  :  Le  coefficient  azoturique  de 
l’urine  dans  les  affections  rénales  et  cardiorénales. 


2  juillet.  —  M.  Hainaux  :  Le  pneumothorax  tuber¬ 
culeux  bilatéral. 

3  juillet.  —  M.  JAI.IEIER  :  La  vésicule  flottante.  — 
M.  Aloin  :  De  la  mucocèle  du  sinus  maxillaire. 


Ulcères  Variqueux  .  Radiodermites 

ULCÊRINE  BERGER 

—  Employée  dans  les  Hôpitaux  de  Taris. 


—  LXXVI  - 

Thérapeutique  du  Gomenol 

Médication  TonùCardiaque 


IiulÆpcndiiinini'iil  <1<;  son  pouvoir  anliscptiiiiic  61ev6  et  de  sa  puis¬ 
sante  action  niodiiicatrice,  le  GOMENOL  possède  tout  un  cnseinblc 
de  propriétés  secondaires,  utiles  ù  bien  connaître,  car  elles  se 
siirujoulbiil  aux  liienfuisanls  ellets  tliérapciiticpics  du  produit  et 
en  étendent  singnliérenient  les  indications. 

C’est  ainsi  qin^  les  rcclierches  récentes  ont  précisé  toute  l’impor¬ 
tance  de  son  rôle  comme  tonl-cardlaque.  Administré  en  injections 
intramusculaires,  le  GOMENOL  relève  l’iiypotonic  générale,  ren- 
lorce  la  systole,  détermine  une  stimulation  de  tout  l’organisme. 

Particuliérement  prol>antcs  à  cet  égard  ont  été  les  expéri- 
mentutions  faites  ô  la  Maison  municipale  de  santé  citez  les  typlii- 
ques  en  état  (l'adynamie.  Pour  remédier  aux  défaillances  cardia¬ 
ques  et  réveiller  l’énergie  des  contractions  du  cteur,  les  injections 
intramusculaires  d’OLHO-GOMENOL  à  20  p.  100  se  sont  mon¬ 
trées  tout  aussi  aetiv((s  que  les  injections  d’Imile  campliréc.  Hiles 
leur  sont  mënu;  supérieures  par  leur  action  moins  brusque,  plus 
prolongée  et  démié(;  de  tout  ellet  secondaire  fâclicux. 

Elles  sont  également  de  beaucoup  préférables,  citez  ces  malades, 
aux  injections  de  c-'iféiiie  qui,  outre  qu’elles  déterntittent  parfois 
des  vomisseitteitls,  povoquettt  de  l’cxcitatiott  céréltrale  et  stimu¬ 
lent  de  façott  trop  vive  la  liltrc  cardiaqtte.  «  Sotts  leur  iitilitence, 
dit  M.  le  professeur  Deléarde,  le  cœur  s’alfolc.  »  Au  contraire,  les 
injectioits  d’OLEO-GOMENOL  ottt  pour  caractéristiques  d’exer¬ 
cer  'I  une  action  dottee,  régttliérc  dans  scs  effets,  modérée,  par  suite 
facilement  dosublc  (Triltes)». 

Dans  la  pneumonie,  les  propriét(  t  ttt  t  I  j  it  1  (  OME- 

NOI  t  ntf  si  1  I  t  tt  (  netteté,  léntoiit  les  deux  obser¬ 
vations  sttivattles,  dues  ô  M,  le  D'  KttESSEtt  : 


Ons.  I.  —  E.  II.,  dix-tteuf  ans  :  Pneumonie  double  lobuire  flbrl- 


Médication 

Une  des  plus  précieuses  propriétés  du  GOMENOL  est  de  slittitt- 
ler  à  uit  très  Itattl  poittt  le  pouvoir  phagocytaire  des  leucocytes, 
tout  en  provoquant  ttnc  mottottuclcosc  active.  En  cela  se  justiHc 
llopinion  de  nij.iAnDi.N-BEAUMETZ  que  :  «  le  GOMENOL  est  un 
remarquîdile  inodificuleiir  du  terrain  malade».  On  le  volt,  en  effet, 
dans  les  divers  processus  infectieux,  renforcer  la  résistance  orga¬ 
nique,  relever  l’état  général  réveiller  les  énergies  défaillantes. 
Comme  c’est,  en  outre,  l’un  des  meilleurs  agents  microbicides  et 
antitoxiqiies,  on  cuitfoil  tous  les  bienfaits  de  ses  applications. 

Les  lulierciileiix  pulmonaires  en  sont  ]>arliculiéreinent  jusli- 
eiables.  :  Pour  1((  moment,  déclarent  M.M.  les  irrofesseurs  Ciiaiias 
et  Domine  (de  Vjdence),  il  n’est  pas  de  médication  qui  puisse  être 
comparée  au  GOMENOL.  ■  C’est  le  médicament  qui  a  toujours 
répondu  le  mieux  il  mon  attente,  déclare  de  son  côté  le  D»  Di  nous- 
QUET-LAiionDEniE  (Congrès  international  de  la  lulicrculose),  et 
je  le  considère,  concurremment  avec  ralimentation  et  l’aération, 
eomme  le  plus  apte  à  aider  ie  malade  dans  sa  lutte  contré  le  bacille 
de  Koch  cl  les  associations  micrabicnnes  qui  l’ia'compagnenl.  » 

lîappelons  (fue  HrmiAno  fut  l’un  des  premiers  ô  préconiser 
l’emploi  du  GOMENOL  dans  les  tuberculoses  pulmonaires  et  qu’à 
l’heure  actuelle  M.  le  professeur  Robin  le  considère  conime  la  base 
rationnelle  du  Irailemenl. 

Dans  les  diverses  maladies  infectieuses  à  forme  adynnmiqiic 
(dothiénentrie,  .pneumonie,  etc.),  les  injections  intramusculaires 
d’OLEO-GOMENOL  déterminent  une  bienfaisante  stimulation 
de  tout  l’organisme,  en  même  temps  que  la  puissante  action  toni¬ 
cardiaque  signalée  d’autre  part. 

Ce  «  remonlenient  »  de  l’étal  général  est  des  plus  manifeste 
dans  la  septicémie  puerpérale,  ainsi  qu’il  résulte  des  expérimenta- 


neuse,  à  forme.'  prolongée  (trois  semaines),  hyperthermique. 
Menaces  de  eollapsus  cardiaque  depuis  le  dixiéme  jour  jusqu’à 


Les  injections  fnlranmsculnircs  de  5  centimètres  cubes  d’OLEO- 
COMENOL  à  3.^  p.  100,  piidiquées  matin  et  soir  pendant  huit 
jours,  ont  réussi  à  relever  le  pouls,  qui  constamment  retombait 
de  100  à  120  et  100  imlsalioiis. 

Quatre  fois  seulement,  à  la  suite  de  brusques  menaces  de  syn¬ 
cope,  on  leur  a  adjoint  une  injection  de  0,20  de  caf»'-inc. 

Ons.  II.  —  A.  T.,  cinquante-huit  ans  :  Pneumonie  lobalre 
fibrineuse  aiguë  de  la  base  gauche.  Alcoolisme.  Menace  de  coliap- 
sus  cardiaque  malgré  l’emploi  de  la  potion  de  Todd. 

Des  injections  sous-cutanées  d’iiuile  camphrée  (1  centimètre 
euhe  au  1/10)  sont  d’abord  pratiquées.  En  présence  de  la  nécessité 
de  les  renouveler  trois  ou  quatre  fois  par  jour,  pour  obtenir  un 
relèvement  duraiilc  du  pouls,  et  de  l’cxcilalion  nerveuse  exagérée 
produite  par  les  injections  de  caféine  qu’on  leur  substitue,  on  a 
recours  a  des  injections  intramusculnires  d’OLEO-GOMENOL 
à  33  p.  100,  bi-quotidiennes. 

Au  bout  de  quarante-huit  iieurcs,  relèvement  manifeste  du  pouls 
qui  ne  fléchit  plus  entre  les  deux  injections. 

Celles-ci  sont  continuées  trois  jours,  jusqu’à  la  défervescence. 
On  persiste  par  prudence  à  en  faire  une  tous  les  matins  pendant 
quatre  jours.  Guérison. 

D’action  plus  durahlc  que  l’imilc  camphrée  et  moins  brutale 
que  la  caféine,  l’OLEO-GOMENOL  possède  encore  l’avantage 
d’une  complète  innoepité. 

Phagogène 

lions  de  M.  le  professeur  Porak  à  la  Maternité  de  Paris.  Au  trai- 
lemenl  Local  par  les  injections  intra-utérines  d’eau  goménoléc  et  les 
liansemenls  d’OLEO-GOMENOL,  cet  auteur  ne  manquait  jamais 
d’adjoindre,  comme  traitement  général,  des  séries  d’injections 
intramusculaires  d’OLEO-GOMENOL  à  20  p.  100  (une  injection 
quotidienne  de  8  à  15  centimètres  culics  ou  deux  injections  de 
0  à  8  centimètres  cubes). 

Notons  à  ce  propos  que  les  rcclicrclies  du  D'  Rigaux  (Tlidsc  de 
Lyon,  1907)  ont  nettement  établi  la  supériorité  du  GOMENOL  sur 
l’esseiice  de  térélienlliine  :  n’étant  ni  caustique  ni  toxique,  il  a 
sur  celle-ci  l’avantage  de  ne  pas  provoquer  d’ahcés  (dont  l’utilité 
lliérapcutique  est  des  plus  conlcstaldes). 

Dans  le  paludisme,  les  injections  gomcnolécs  n’cxcrccnt  pas 
seulement  une  nclion  directe  sur  les  accès  qui  tournent  court  sans 
l’intervention  de  la  quinine  (très  probantes  sont  les  observations 
de  M.  le  D'  Kresser),  mais  elles  enrayent  la  cachexie  paluslrc, 
relèvent  le  tunùs,  permettent  à  rorganisme  de  se  ressaisir. 

Enrm,  bon  nombre  de  faits  cliniques  démontrent  les  licureuses 
applications  dii  GO.MENOL  en  pathologie  chirurgicale,  soit  qu’il 
s’agisse  de  shock  post-opératoire,  soit  qu’il  y  ait  lieu  de  com¬ 
battre  des  infections  généralisées,  telles  les  périlonites. 

L’emploi  du  sérum  gomenolé  selon  la  tecliuiquc  de  M.  le  D'  Loi» 
(de  Marseille)  ou  les  badigeonnages  d’OLBO-GOMENOL,  comme 
le  préconisa  M.  le  D'  CounTiN  (de  Bordeaux)  viennent  modincr 
.  l’état  générai  autant  que  les  lésions  locales. 

Hautement  dillusible,  le  GOMENOL  apparaît,  en  définitive, 
comme  un  excellent  agent  phagogéne,  comme  un  réfccleur 
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CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

- - -  -  - -  être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  l’IODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'intotéranoe  al  d'Aooldents  d'Iadtsms 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 


P  nx  de  Y  abonnement  {i"  Décembre  au  3  0  Novembre):  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DBS  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


Février'. 
Mars . 


Mai. 

Juin. 


—  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic. 

—  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber- 

—  Dermatologie; — syphilis; — maladies  véné- 

—  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 

rales,  climatothérapie  ;  —  diététique. 

—  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 

—  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 


Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux 

Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 
larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

Octobre —  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde¬ 
cine  légale. 

Novembre  .  —  Thérapeutique. 

Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué¬ 
riculture. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  te  Secrétaire  est  le  D'  Jitomirsky  —  S'adresser  au 
■4)'  JiTOMiRSKY,  aSo,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l’édition  Russe.  (Prix  de  l'Alioniifiiieiil  :  15  fr.) 
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"expédition  de  chacune  des  primes  et  les  sommes  nécessaires  pour  les  primes  entraînant  un  supplémt 


■NISAWIÊLINE 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  _ 

l.-.PRIWIES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ’’  (Chaque  abonni  H-un  an  a  droit  à  ces  primes): 
I»  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blancHe  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  lils. 


G.  Mathieu  fils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris! 

4®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  BailliIire  et  fils,  19,  rue  Hautefliuille,  Paris. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  oflert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8®  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 


6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la 
d’Enghien,  à  Paris.  [Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joi 


Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8®  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9®  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10“  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il®  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12®  Bon  de  remboursement  intégral  de  l'abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseptauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  soûle  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2®  Stylographes  offerts  par  le  LaitLepeiletier  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3»  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  parle  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  [Pour  les  médecins  seulement). 

6®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelii,Gainsborough,  Rembrandt), reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20_ifriiacs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  [Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

7®  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacluring  C“,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  brej'eié),offert  par  laSociÉTÉuLECTRO-lNDusTRiELLE(maiso»MaiAieii),ii3,Bd.St-Germain,à  Paris. 

12®  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l'hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (au  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursemeiitde  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Micnel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘®,  Appareils  de 

19®  Bons  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  ù  Korbous. 

21®  Bon  pour  une  Journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  h  Korbous  et 

23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la.somme  de  3fr.5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

25“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27®  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28®  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29°  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 
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LIBRES 

’  LA  RÉINVESTITURE 

Vous  ne  connaissez  pas  le  système  de  la  réinves¬ 
titure?  C’est  un  procédé  de  gouvernement  qu’on 
applique,  à  Paris,  aux  médecins  inspecteurs  des 
écoles  primaires  et  aux  médecins  de  l’assistance 
médicale.  Ce  procédé  consiste  à  faire  subir  un  con¬ 
cours  à  ces  confrères  et  à  les  nommer  conséquem¬ 
ment  aux  résultats  de  ces  concours  ;  mais  tous  les 
trois  ans  on  se  réserve  la  faculté  de  les  réinvestir 
ou  de  ne  pas  les  réinvestir,  suivant  les  cas.  C’est 
comme  qui  dirait  un  bail  de  trois,  six,  neuf,  etc., 
résiliable  à  la  volonté  seule  du  bailleur.  Et  si  le 
médecin  n’est  pas  réinvesti,  il  n’avait  pas  à  recevoir 
d’avis  préalable,  on  ne  lui  doit  pas  d’explications, 
il  n’a  pas  à  connaître  de  son  do.ssier;  et  s’il  paraissait 
en  colère,  on  essaierait  de  le  calmer  par  ces  paroles  de 
consolation  ;  «  Mais  pardon,  cher  Monsieur,  vous 
«  n’êtes  pas  révoqué  ;  on  ne  vous  a  pas  renommé, 
«  tout  simplement  ;  il  n’y  a  donc  pas  de  quoi  vous 
«  froisser,  » 

Comment  trouvez-vous  ce  procédé  ?  On  vous 
répondra  que  la  presque  totalité  des  médecins 
soiunis  à  la  réinvestiture  sont  réinvestis.  Mais  alors 
pourquoi,  s’il  n’y  a  guère  l’occasion  de  faire  jouer 
le  «  truc  >>  de  la  «  non-rélnvestiture  »,  laisser  planer 
au-dessus  de  la  tête  de  braves  gens  un  système 


PROPOS 

démodé  qui  apparaît  à  la  fois  comme  injuste,  comme 
inélégant  et...  peu  loyal?  Car  il  est  pour  le  moins 
injuste,  ce  procédé,  puisqu’on  ne  l’applique  qu’aux 
seuls  médecins  inspecteurs  des  écoles  et  aux  méde¬ 
cins  de  l’assistance  médicale,  alors  que  les  autres 
catégories  de  médecins  dépendant  des  mêmes  admi¬ 
nistrations,  qu’ils  soient  nommés  au  concours  ou 
à  la  faveur,  ignorent  le  système  de  la  réinvestiture 
et  encore  moins  celui  de  la  non-réinvestiture,  puis¬ 
qu’ils  sont  investis  à  perpétuité...  A  moins  qu’ils 
ne  fautent,  me  direz-vous.  C’est  vrai,  mais  alors 
il  devrait  y  avoir,  pour  tous,  la  même  procédure 
sans  masque  et  qui  comprend  :  l’enquête,  l’avertis¬ 
sement,  le  blâme,  voire  la  révocation  ;  soit  tout  ce 
que  vous  voudrez,  mais  à  visage  découvert. 

Il  y  a  dans  le  système  de  la  réinvestiture  encore 
autre  chose  de  choquant.  C’est  comme  une  épée  de 
Damoclès  suspendue  sur  la  tête  de  médecins  cons¬ 
ciencieux,  capables,  qui  accomplissent  avec  courage 
une  besogne  souvent  ingrate,  et  dont  on  a  l’air  de 
faire  paraître  les  vertus  moins  méritoires. 

Ah  !  si  les  syndicats  médicaux  voulaient  bien 
s’intéresser  à  cette  question  de  justice  et  de  bon 
sens,  ils  auraient  tôt  fait  de  renverser  le  paravent 
de  la  «  réinvestiture  »  !  IMais  voilà,  les  .syndicats 
médicaux  ne  veulent  pas. 

K. 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Les  régimes  alimentaires  dans 
les  maladies  des  voies  diges¬ 
tives  et  de  la  nutrition,  par 
les  Dfs  Hamaide  et  Nigay,  i  vol. 
in-i2,  de  192  pages  (Chez  Bon- 
gau!  t,  à  Paris). 

Les  lE®  Hamaide  et  Nigay,  tous 
deux  médecins  consultants,  l’un 
à  Plombières,  l’autre  à  Vichy,  sou¬ 
mettant  à  la  critique  un  petit 
ouvrage  qui  ne  mérite  guère  que 
des  éloges,  car  il  est  façonné  sous 
une  forme  simple,  concise,  non  pré- 
tentieuse,qui  en  fait  un  vade-mecum 
qu’il  faut  conserver  sous  la  main 
pour  le  consulter  à  l’occasion. 
D'abord  on  n’y  trouve  pas  de  pré¬ 
face  ;  ce  qui  peut  déplaire  au  critique 
paresseux,  mais  démontre  la  bonne 
foi  des  auteurs  qui  Se  contentent 
d’exposer  leur  travail  sans  essayer 
d’influencer  le  lecteur. 

Les  trois  premières  parties  visent 
respectivement  le  régime  dans  les 
maladies  de  l’estOmac,  dans  celles 
de  l’intestin,  dans  celles  de  la  nutri¬ 
tion,  en  précisant  les  règles  qui 
doivent  présider  à  l’établissement 
d’un  régime  alimentaire,  et  en  fixant 
des  types  de  mêiius  appropriés. 

La  quatrième  partie  représente 


un  appendice  hydrologique,  dû  au 
Dr  Albert  Mathieu,  médecin  de 
l’hôpital  Saint-Antoine,  lequel 
résume  les  indications,  hydrominé¬ 
rales  des  voies  digestives.  De  même 
un  chapitre  est  consacré  aux  mêmes 
indications  dans  les  maladies  de 
la  nutrition,  par  le  D'  Marcel  Dabbé, 
agrégé,  médecin  de  la  Charité. 

Ajontous  qu’une  table  alphabé¬ 
tique  bien  ordonnée  accentue  le 
caractère  pratique  du  manuel  de 
MM.  Hamaide  et  Nigaj'. 

H. 

Contributions  à  l’étude  de  l'oto- 
logie  française  au  cours  de 
ces  cinquante  dernières 
années,  par  Chauveau,  1913,  i 
vol.  in-8  {J.-B.  Baillière  et  fils, 
édit,  à  Paris). 

Cet  ouvrage  est  un  index-biblio¬ 
graphique  détaillé  de  toutes  les 
publications  françaises  concernant 
l’anatomie  et  la  physiologie  de 
l’oreille  parues  depuis  50  ans.  Nous 
y  trouvons  des  analyses  détaillées 
des  articles  les  plus  importants  des 
traités  de  Sappey,  ïillaux,  l^orner, 
Testut,  etc.,  des  monographies  con¬ 
cernant  la  crisse,  la  mastoïde,  le 
labyrinthe,  le  nerf  acoustique,  des 


ouvrages  d’anatomie  comparée, 
d’embryologie,  de  physiologie,  des 
principales  thèses  concernant 
l’oreille.  Dans  ce  livre  le  chercheur 
pourra  trouver  les  renseignements 
les  plus  abondants  et  les  plus  pré¬ 
cieux  pour  tous  sujets  d’anatomie 
et  de  physiologie  de  l’oreille,  mais  ce 
qui  distingue  peut-être  ce  livre 
à  nos  yeux  ce  ii’est  pas  tant  l’effort 
constant  de  l’auteur  qui  à  chaque 
heure  de  sa  vie  a  cherché  à  s’ins¬ 
truire  et,  nous  livre  le  fruit  de  ses 
réflexions,  les  notes  qu’il  a  prises 
»  pour  son  instruction  personnelle  » 
son  désir  de  secouer  un  peu  le  joug 
étranger  qui  nous  domine  toujours, 
b’otologie  n’est  plus  un  article  d'im¬ 
portation.  Nous  avons  des  maîtres 
en  otologie  sachant  faire  école  et 
autour  desquels  se  pressent  les  élèves 
non  seulement  français  qui  n’ont 
guère  besoin  de  traverser  les  fron¬ 
tières  pour  apprendre  la  spécialité, 
mais  encore  étrangers,  d’outre-Rhiii 
comme  d’outre-Atlau  tique, et  l’amon- 
ccllement  de  nos  travaux  originaux 
annotés  par  Chauveau  est  comme 
une  fanfare  qui  flatte  agréablement 
une  oreille  française. 

E.  IlAEPUEN. 
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Pharmacie  DURET,  28,  Avenue  Marceau. 

O  L’AMPOULE-FILTRE  ASEPTAUTON  DURET  s; 

rond  loB  Injoctiona  do  “  BOB  "  et  de  “  B14-  "  ino/fensives, _ 


DENUTRITION,  ANEMIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

suc  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 

CURE  DE 

Diu^iSE 


SOURCE^ 

Ci. 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 


CARLSBAD. 


Se  méfier  des  falsificatiuns  frauduleuses. 


Source  naturelle  chlorurée' sodique  forte,  iodo-bromurée 

-  29I  gr.  de  sels  par  liirc  dont  0  gr.  108  de  bromure - 

ÉTflBLlSSEMEJIT  CE  I"  ORDBE  ODVERT  TOOTE  L’HNNÉE 

Grande  saison  de  Mai  à  Octobre 

Envoyez  à  LA  MOUILLÈRE 
LES  ENFANTS  I  LES  FEBIBIES 


LES  RHUMATISANTS,  LES  GOUTTEUX,  LES  ARTHRI- 

Vente  d’eaux-mères  pour  bains,  injections 
............  Compresses  à  domiciie 
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CHRONIQUE 


LE  SOL  ET  LA  VIE 
Par  le  Docteur  Ph.  RUSSO 

Médecin  Aide-Major 

Dans  les  études  démographiques  publiées  ordinai¬ 
rement,  dans  diverses  revues,  on  voit  les  auteurs 
toujours  tenir  compte  pour  leurs  appréciations  sur 
la  morbidité,  la  robusticité,  la  fécondité,  etc.,  cons¬ 
tatées  dans  tel  pays  ou  telle  province,  des  conditions 
de  race,  d’habitat,  de  nutrition,  de  vêture,  de  bonnes 
ou  mauvaises  habitudes  hygiéniques,  d’alcoolisme  ; 
mais  il  est  un  facteur  dont,  à  notre  avis,  on  a  tort  de 
négliger  l’importance  ;  c’est  l’influence  de  la  consti¬ 
tution  du  sol.  Tel  pays  présente  à  ses  habitants  des 
conditions  de  vie,  fort  peu  ou  pas  du  tout  différentes 
de  celles  offertes  par  un  pays  voisin,  et  cependant 
la  morbidité  générale  est  différente,  la  natalité,  à  peu 
près  égale,  est  accompagnée  d’une  conservation  des 
naissances,  c’est-à-dire  d’une  survie  des  enfants, 
bien  plus  considérable  ici  que  là,  et  ces  différences  ne 
s’expliquent  pas  par  l’étude  des  conditions  générales 
de  vie.  Nous  pensons  que  bien  souvent  dans  ces 
cas  la  nature  même  du  sol,  soit  directement,  soit 
indirectement,  peut  intervenir  et  créer  des  conditions 
différentes  chez  des  populations  voisines  ou  ana¬ 
logues. 

Dans  cet  ordre  d’idées  nous  avons  recherché  si 
en  France  on  pouvait  trouver  un  rapport  entre 
la  constitution  géologique  d’une  région  et  la  robus¬ 
ticité  de  ses  habitants. 

Des  éléments  nous  ont  été  fournis  par  des 
recherches  sur  les  statistiques  militaires  et  i^ar  les 
doemnents  consignés  dans  l’étude  de  Monsieur  le 
lieutenant-colonel  Frocard  sur  l’aptitude  militaire 
des  Contingents  français.  Ces  documents  sont  très 
imparfaits,  car  les  statistiques  militaires  sont  faites, 
soit  par  subdivisions  de  territoires  militaires  avant 
1886,  soit  par  départements  depuis  cette  date;  et  les 
départements  ou  les  subdivisions  ne  correspondent 
que  rarement  aux  régions  géologiques,  il  nous  a  donc 
été  impossible  d’obtenir  autre  cliose  qu’une  approxi¬ 
mation,  Elle  est  cependant  assez  nette  pour  per¬ 
mettre  dès  à  présent  d’énoncer  quelques  conclusions 
à  allure  suffisamment  précise  pour  les  usages  démo¬ 
graphiques. 

Avant  d’examiner  le  rapport  de  la  robusticité  des 
■habitants  à  la  nature  du  sol,  nous  devons  d’abord 
éliminer  une  cause  d’erreur  considérable  :  la  nature 
des  races. 

Nous  ne  pouvons,  bien  entendu,  comparer  un 
Galate  dolichocéphale  blond  à  un  Celte  brachycé¬ 
phale  brun,  et  des  données  se  rapportant  à  ces  deux 
individus,  se  trouvant  sur  une  même  assise  rocheuse, 
seraient  très  probablement  non  concordantes. 

Nous  avons  donc  partagé  le  territoire  français 
en  un  certain  nombre  de  régions  et  dans  chacune 
d’elles,  habitée  par  une  race  ou  une  famille  spéciale, 
nous  avons  étudié  le  rapport  entre  la  nature  du  sol 
et  la  robustieité  des  indigènes. . 


Ces  régions  sont  au  nombre  de  sept  catégories  : 


I.  —  Groupe  des  régions 
habitées  par  les 
Celto-Ligures. 


II.  —  Groupe  des  régions  i 
liabitées  par  les  ' 
races  voisines  des  j 
CeIto-I,igures.  ' 


III.  —  Groupe  des  régions  l 
habitées  par  les  ' 
Ibères.  j 


IV.  —  Groupe  des  régions 

habitées  par  les 
métis  d’Ibères,  de 
lAtins,  de  Sémites, 
d’AIams,  de  Wisi- 
goths,  etc. 

V.  —  Groupe  des  régions 

habitées  par  ies 
Gala!  CS. 


VI,  —  Groupe  des  régions 
habitées  par  les 
Germains  et  Nor- 


VII.  —  Groupe  des  régions  i 
habitées  par  des  1 
populations  à  pré-  1 
dominance  Iran-  f 


Armorique. 

1  Berry-Bourbonnais. 

^  Auvergne. 

Savoie,  .Alpes. 

(  Gâtine. 

!  Poitou. 

(  Charentes. 
j  Périgord. 

(  Quercy. 

Gascogne. 

Armagnac. 

Iloussillon. 

Bas-I.anguedoc. 

Bas-I.yonnais. 

\  nrôme. 

I  Comtat. 
Bouches-du-Bhône. 

Pranche-Comté  (voir  VI). 

-Artois-Picardie. 

Picardie-Valois. 

'  Chamiîagne. 

^  l.orraine. 

•  Bourgogne. 

I  Pranche-Comté  (voir  IV). 
V  Ardenne.s. 

Normandie. 

Touraine. 

Beauce. 

Perche. 

Valois. 

Gâtinais. 


Dans  chaque  groupe,  nous  déterminons  la  robusti¬ 
cité  moyenne  de  la  population  en  recherchant  le 
nombre  de  jeunes  hommes  vivants  à  20  ans  pour  1000 
naissances  masculines  de  la  même  génération,  et  en 
recherchant  le  nombre  de  bons  armés  pour  1000  nais¬ 
sances  toujours  de  la  même  génération.  Malhem'eu- 
senient  cela  ne  nous  donne  aucun  renseignement  sur 
la  robusticité  féminine  et  d’autre  part  la  proportion 
de  bons  armés  n’a  qu’une  valeur  tout  à  fait  inutili¬ 
sable  avant  la  loi  militaire  dite  de  2  ans,  car  l’exis¬ 
tance  d’une  limite  de  taille  dans  les  législations 
antérieures  créait  des  exemptions,  non  en  rapport 
avec  un  état  morbide,  ce  qui  nous  empêche  de  com¬ 
prendre  dans  notre  détermination  les  exemptés 
pour  défaut  de  taille,  et  comme,  sur  les  statistiques, 
la  cause  de  l’exemption  n’est  pas  indiquée,  nous 
sommes  limités,  par  ce  fait,  à  ne  faire  intervenir  dans 
notre  étude  que  les  bons  armés  de  la  loi  de  2  ans. 

Ces  indications  prélimmaires  étant  données,  nous 
allons  pouvoir  faire  ressortir  la  physionomie  géolo¬ 
gique  approximative  des  départements  en  rapport 
avec  les  naissances  conservées  pour  i  000,  jusqù’à 
l’âge  de  20  ans,  d’une  part,  pendant  la  période  de 
1894  à  1900,  d’autre  part,  en  1907  (1). 


(i)  Nous  n’avons  pu  nous  documenter  que  sur  l’année  1907 
pour  la  pério.le  rarrespoiulaut  a  la  loi  de  deux  ans.  Quand  à  la 
période  de  188C  à  1894,  elle  présente  des  lacunes  et  des  causes 
d’erreurs  uombreuses  qui  nous  l’ont  fait  éliinmer. 
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l*ff 


ASTHME 

EMPHYSÈME 


[  REMEDE  préféré  dn  Corps  Médical 
POUDFIE  ORIENTALE  et 
CIGARETTES  ORIENTALES 

l  de  BARTHÉLEMY 

ET,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 


LA  BOUILLIE  MALTOSÉE  se  prépare  instantanément  avec 

L’ALIMENT  RHËASË  DU  D"  BOMBART 

_ Établissements  du  D>  BOMBART,  à  SOLESMES  (Word)  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies _ 


ROYAT 


GRAND  HOTEL 

Majestic  Palace 

L.  SERVANT  propriétaire 


PARC  DE  4  HECTARES 

Toutes  les  Chambres  avec  Salle  de  Bains  ou 
Cabinet  de  Toilette  (Eau  courante  chaude  et  froidei 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY-CÉLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


Ferment  lactique  pur  et  actif 


cto-antiSEPSI  N  E 


\  Laboratoires  I  10,  Rue  du  B 
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CHRONIQUE  (Suite) 


-  CEI/ro-UGURIÎS. 


XoMibrc  (le 
jeunes  î;ens 
IKirveims  à  l’ügi 


Noms  des 
départements. 


ie(i)... 


Eoire. 
■Eoire-Inlérieure 

Vendée  . 

Cher . 

Haute- Vienne. . 

Morbihan . 

Manclic  (2) . 

llle-et- Vilaine  . 
Puy-de-Dôme  . 

Cantal... . 

Mayenne . 

Rhône . 

Var  .. 


.  G  P  J  C  : 

L  G  P  .  C 
lG  .  .  . 

L  .  .  J  CE  . 


Côtes-du-Nord, 
Haute-I,oire. . 
Finistère . 


i  603 


Arcioche . 

AipesMarit... 


AGP  J(C) 
A  G  P 
AG  . 


l>  J  t 


Des  lettres  inscrites  dans  la  3*^  Golonne  désignent  les 
eouclies  iirmciixiles  les  plus  importantes  dans  chacpii 
déimrtcment . avec  les  significations  suivantes: 

archèeif  J  :  jurassique  P  :  Miocène  '  et  Pliocène, 
primaire  C  :  crétacé  (J  :  (luaternaire. 
granité  E;éo<s;ne  V  •  éruptit  récent . 

(*)  Ees  lettres  entre  parenthèses  indiquent  une  quan¬ 
tité  ijcu  importante  du  terrain  indiqué. 

(1)  Présente  des  Sarrazins. 

(2)  Présente  des  Normands. 


I  —  CEbïO-WGURES.  1 

3 

5 

Nombre  de 
IKirveiiùs  à  l’àge 
p.  1000  naissances 

Noms  des 

déi>artements. 

Nature  du  sol 

déiiartcmenls. 

727  '  635 

711  668 

6(J5  /  o\  651 

688  i  g-  g’  617 

644  (  S'  4  )  603 
624  l  cc'l  611 

Haute-Savoie  . 
Isère  (I.alins).  . 

Savoie . 

Var . 

AG  .  J  C E  P'  Q  . 
A  G  .  J  C  .  P  Q  . 
A  .  P  S  C  .  P  .  . 
A  G  P  J‘  (C)  .  .  . 
A  .  P  J'  CE  P.  . 
A  .  P  J  C  E  .  .  . 

1 .  En  gi-ande  abon¬ 
dance. 

Basses-Alpes. . . 
Hautes- Alpes. . 

Ce  tableau  est  isolé  du  précédent,  car  bien  que  de 
souche  identique  à  celles  du  Massif  Central  et  de  la 
Bretagne,  les  populations  des  Alpes  présentent  des 
caractères  spéciaux  dus  à  l’iniplantation  succes¬ 
sive  des  Sarrazins,  des  Batins,  des  Teutons,  etc.,  à 
diverses  époques  dans  leur  pays  et  le  tablean  lo 


eût  inanqué  de  clarté,  si  le  tableau  Ib  avait  été 
confondu  avec  lui.  Toutefois  nous  avons  dû  faire 
figurer,  en  raison  des  affinités  très  nettes  de  race  de  sa 
population  du  Nord, le  département  du  \'ar  dans  les 
deux  tableaux  à  la  fois,  mais  011  voit  que  les  rapports 
de  son  sol  avec  celui  des  départements  voisins  le 
placent  nettement  dans  le  tableau  a,  comme 
d’ailleurs  la  plus  grande  partie  de  sa  population. 

Nous  pouvons  maintenant  comparer  les  tableaux 
la  et  16. 

Dans  ces  tableaux  ou  voit  que  les  départements 
qui,  outre  les  éléments  anciens  (archéen,  granité, 
primaire)  communs,  ou  à  peu  près,  à  toute  la  série, 
présentent  aussi  des  terrains  récents  (crétacé  ou 
tertiaire) ,  tiennent  la  tête  de  cette  série. 

Nous  remarquerons  en  outre  qu’en  ee  qui  concerne 
le  terrain  jurassique,  .son  abondance  dans  certains 
départements  s’accompagne  pour  eux  d’un  état 
d’infériorité,  car  les  départements  d’Aveyron,  Lozère 
et  Ardèche  en  possèdent  de  grandes  étendues,  appar¬ 
tenant  au  jurassique  supérieur,  alors  que  les  dépar¬ 
tements  de  la  Manche,  de  la  ^’endée,  de  l’Orne  en 
possèdent,  relativement  à  leur  surface,  de  moins 
grandes  masses,  et  que  la  Nièvre,  l’Indre  et  le  Cher, 
s’ils  en  possèdent  de  grandes  étendues,  compensent 
cet  élément  défavorable  par  des  terrains  récents  que 
ne  po.ssèdent  pas  les  départements  des  Cévennes. 
Ce  sont  là  des  faits  qui  résultent  de  la  première 
tranche  de  la  colonne  i ,  relative  à  1907  ;  la  deuxième 
tranchedecettemêmecolonne, relative  aux  moyennes 
de  1894  à  igoo  ne  modifie  que  dans  le  détail  le  classe¬ 
ment  des  départements  qui  devient  un  peu  différent, 
mais  laisse  les  départements  à  terrains  récents  en 
tête  de  la  liste  et  rejette  ceux  à  terrains  anciens  à 
la  fiai.  On  y  voit  les  mêmes  faits  qu'en  1907  pour 
l’Isère,  les  «Savoies,  les  Hautes  et  Basses--à.lpes,  en  ce 
qui  concerne  le  jurassique. 


1  II. -CELTO-LIGURES  MÉTISSÉS.  || 

Nombre  de 
jeunes  gens 
liarvemis  i  l’âge 
de  20  mis 
p.iooo  naissances 

Noms  des 

départements. 

Nature  du  sol 

départements. 

X 

776  0  ■  725 

764/  gi  710 

6701  “f  647 

547  \*666 

Charente . 

.  .  J  C  E  .  .  . 

.  .  .  T  C  E  .  Q  . 

3 

6 

Vienne . 

Deux-Sèvres  .. 
bot  (Ibères)  . . . 
Dordogne  (Ib.) . 

A  G  .  j  C  E  .  ■.  . 

.  tî  P  J  .  E  .  .  . 

A  .  .  J  C  ]•:  P  .  . 

A  G  .  J  C  E  P  Q  . 

Dans  ce  tableau  encore  les  pourcentages  de  1894 
à  1900  d’une  part  et  de  1907  de  l’autre  donnent  des 
résultats  différents,  mais  qui  ne  changent  pas  d’une 
période  à  l’autre  l’ordre  des  phénomènes  ;  le  Lot  et 
la  Dordogne,  les  deux  seuls  départements  de  la 
série  offrant  du  pliocène,  re.stent  aussi  bien  en  1907 
que  pendant  la  période  de  1894  à  1900,  en  fin  de  liste. 
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Bromothérapie  Physiologique 

Remplace  la  Médication  bromurée,  sans  bromisme 


BROMONE 

ROBIN 


BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absolument  stable  du  Brome  avec  la  Peptone 

(Découverte  en  1902  par  M.  Maurice  ROBIN), 
déjà  auteur  des  Combiaaiaona  Métallo-peptoniquea  de  Peptone  eide  Fer,  1881). 
[Communication  à  l'Académie  des  Sciences  par  BERTHELOT,  en  1885). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour. 

BROMONE.  -  Thèse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intitulée  ;  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathieu,  K.  M.  P.,  en  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 

Spécifique  les  Aflections  nerveuses 

Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Bromure  de  Potassium. 

Demander  Bromothéraple  physiologique,  Laboratoires  BOBIN,  13,  Rue  de  Polssy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  brome  par  centimètre  cube. 


LABORATOIRES  ROBIN 

PARIS  I  3.  Flue  de  I=»oiss)r*  I  3  PARIS 


CHRONIQUE  (Suite) 


mais  contrairement  à  ce  que  nous  voyons  aux  ta¬ 
bleaux  I  le  pliocène  paraît  ici  l’élément  défavorable  ; 
toutefois  nous  verrons  plus  loin  ce  qu’il  en  faut  penser 
lorsque  nous  comparerons  ce  tableau  au  tableau  III. 


nomène  que  dans  le  tableau  I  c’est-à-dire  que  les 
terrains  récents  tiennent  la  tête,  et  les  terrains 
anciens  se. trouvent  en  fin  de  liste.  Une  exception 


toutefois  se  rencontre  pour  le  département  des 
Landes,  mais  elle  s’explique  parce  que  nous  avons 
affaire  ici  à  des  formations  qui,  bien  que  d’âge  récent, 
sont  extrêmement  peu  favorables  à  la  culture  et  au 
développement  du  bien-être  limnain  et,  par  suite, 
à  une  bonne  hygiène  de  l’enfance.  Cela  ressort  de 
l’étude  du  tableau,  car  si  d’autre  part  nous  lious 
reportons  aux  moyennes  de  1894  à  1900,  nous  voyons 
que  la  disposition  générale  n’est  pas  changée  sauf 
pour  les  Landes  qui  ont  pu  occuper  le  7®  rang  au  lieu 
du  14®  et  pourraient  avec  une  meilleure  hygiène 
revenir  à  leur  place  normale,  en  tête  de  la  liste. 

Si  nous  retrouvons  dans  ce  tableau  le  Lot  et  la 
Dordogne,  déjà  vus  dans  le  tableau  II  c’est  qu’ils 
sont  peuplés  de  Celtes  mais  surtout  d’Ibères,  et  qu’ils 
viennent  ici  tout  à  fait  à  leur  place,  alors  que  le 
tableau  II  manque  d’homogénéité  par  suite  des 
populations  très  différentes  qu’on  y  rencontre. 

Nous  verrons  encore  des  faits  semblables  plus 
loin,  et  notamment  dans  le  tableau  IV,  mais  nous 
sommes  néanmoins  obligés  de  figurer  ces  tableaux 
malgré  leur  manque  d’homogénéité  parce  qu’ils 
représentent  les  départements  à  population  mixte  et 
nous  permettent  de  faire  ressortir  la  non  concor¬ 
dance  d’action  d’un  même  sol  sur  des  populations 
différentes  étudiées  en  groupement.  Le  type  le 
plus  net  en  est  fourni  par  les  populations  très  hétéro¬ 
gènes  du  Bassin  Parisien. 


IVrt. — Ml'CTIS  DIVERS  (prédominance  LATINE) 

Nombre 

liices 

Noms  des 

départements. 

Nature  du  sol 
des 

départements. 

3 

674 

g 

604 

532 

Vaucluse . 

Drôme . 

B.-du-Rhône  . . 

.  .  .  .  C  .  P  Q  . 

.  .  .  J  C  .  P  Q  . 

.  .  .  J  C  .  P  Q  . 

.  G  P  J  C  E  P  Q  . 

709 

672' 

1 

calculé  par 

1  moycime  des 

1  départements 
Rliôue,  Alu, 

AG  .  J  C  .  PQ  . 

En  réalité,  011  doit 
ne  faire  interve¬ 
nir  que  PQ,  mais 
conserr’ation  des 
naissances  est  im. 
possible  à  con- 

IV  i>..  —  mLïIS  divers  (prédominance  ibère 

ou  GERMANIQUE). 

Nombre  de 
jeunes  rciis 
parvenus  à  l’âge 
de  20  ans 
p.  1000  naissances 

Noms  des 

départements. 

Nature  du  sol 
des 

déijartements. 

J 

727  1  „  i  700 

Ain . 

.  .  .  J  C  .  P  Q' . 

714  y  0  j  685 

Hle-Saône  (E.) 

.  .  P  J  .  .(P)  .  . 

3 

707  i  S"  702 

Jura . 

•  •  •  J‘(C).  PQ. 

679^ 

Doubs . 

.  .  .  J  (C) 

I.  En  abondance. 

Sur  ces  deux  tableaux,  nous  constatons  encore  la 
prédominance  des  départements  à  terrains  récents, 
surtout,  pour  le  tableau  IV  b),  colonne  1894-1900. 

On  y  retrouve  l’influence  défavorable  du  terrain 
jurassique  et  celle,  au  contraire,  favorable  du  plio¬ 
cène  et  du  quaternaire. 


1  V.  —  GARATES  1 

1 

Nombre  de 

parvenus  à  l'ûge 
de  20  ans 
p.iooo  naissances 

départements. 

Nature  du  sol 

départements. 

724'  0  682 

703) 

693  1907  4,669 
6501  ,»f629 

Pas-de-Calais... 

Somme . 

Aisne  (Francs) . 

Nord . 

Seinc-Infér . 

.  .P  JC  .  .Q  . 

.  .  .  .  C  .  .  Q  . 

....  CE  . Q  . 

.  .  P  .  CE  . Q  . 

.  .  .  .  C  .  .  Q  . 

MÉDICATION  ANTI-BACILLAIRE 


HZOTYII 


■IBIM^^INTRAITS  DAUSSE 

Hémorroïdes  -  Varices 


mTDENAIIR0n»1NDE 


S  O  l-UT  I  O  IM 

^ â  gouttes,  2  fois  par  Jour.) 


Pi  LU  LES 

(2 -3  pilules,  2  fois  par  Jour.) 


Littérature  et  Echantillons  Laboratoires  DAUSSE^.RueAubriot  PARIS 


SANATORIUM  DE  BUZENVAL 

MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 

FOUSSARD,  Ancien  Interne  des  Hôpitaux  de  Paris  téléphone  : 


UROTROPINE  SCHERiNG 

Indispensable  dans  les  affections  des 
Organes  GÉNITO-URINAIRES 

La  prescrire  en  comprimés  pour  éviter  des  substitutions 

DOSE.  —  “De  2  à  4  comprimés  par  jour,  chaque 
comprimé  dissous  dans  un  grand  Verre  d’eau  froide. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
4,  Faubourg  Poissonnière,  PARIS 
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CHRONIQUE  (Suite) 


Nous  sommes  ici  très  gênés  pour  formuler  une 
appréciation,  car  ces  'divers  départements  présen¬ 
tent  chacmi  des  particularités  hygiéniques  dont  il 
faut  tenir  compte  dans  le  nombre  des  naissances 
conservées.  Dans  le  Nord  les  conditions  de  vie  des 
mineurs  sont  des  plus  défavorables  ;  dans  la  Seine- 
Inférieure,  l’alcoolisme  règne  en  maître  ;  l'Aisne 
offre  une  population  hétérogène  car  elle  est  habitée 
par  des  Galates,  des  Francs,  des  Kimris  ;  enfin  restent 
le  Pas-de-Calais  et  la  Somme  qui  diffèrent  trop  peu 
pour  que  l'on  puisse  formuler  une  appréciation. 
Tout  au  plus  peut-on  dire  qu’ici  le  jurassique  semble 
accompagner  la  meilleure  conservation  de  nais¬ 
sances.  Ce  qui  serait  un  acheminement  à  ce  que 
vont  nous  mpntrer  les  tableaux  VI. 


De  Dorrain,  le  Champenois,  peut-être  le  Galate, 
conuiie  nous  le  laisse  pressentir  le  tableau  V,  trouvent 
leur  pays  de  prédilection,  leur  optimum  de  dévelop¬ 
pement,  sur  les  assises  triasiques  ou  jurassiques. 

Et  comme  eux,  ceux  venus  des  rivages  danois 
et  frisons,  les  Normands  blonds  sont  dans  les  meil¬ 
leures  conditions  de  vie  lom  des  alluvions  ou  même 
des  plaines  et  des  collines  tertiaires. 

Nous  dirons  donc  que  dans  les  tableaux  VI  nous 
voyons  nettement  se  montrer  mi  effet  défavorable 
des  terrains  récents,  et  peut-être  aussi  des  terrains 
primitifs.  De  terrain  de  prédilection  est  pour  les 
hommes  habitant  la  zone  Nord-lîst  et  le  littoral 
Normand  le  jurassique  ou  le  crétacé. 


1  via.  —  KIMRIS  (Burgondes).  || 

3 

(I) 

Nombre  de 

parvenus  ù  l’iige 
de  20  ans 
p.iooo  naissances 

(2) 

Noms  des 

départemeiils. 

(3) 

Nature  du  sol 
des 

départements. 

78<)j  |(  750 

778'  s)  750 

76i'i907  g-)  747 

670  j  ccr  660 

Aube . 

Côte-d’Or . 

Manie . 

.  .  .  J  CE  .  .  . 

.  .  .  J  CE  .  Q  . 

.  .  .  J  C  .  PQ 

.  .  .  .  CE  P  Q  . 

Il  VI?).  —  ÜIÎRMAINS.  Il 

3 

.■) 

6 

(I) 

(2) 

(3) 

824;  ci  832 
8021  g\  806 
72i'i907  7  )  653 
7i6|  S)  676 
7061  ^ /  680 
701  '  1  672 

Territ.  de  Belfort 
Meurt.-et-Mos  . 
Ilaute-Marue. . . 

Meuse . 

Ardennes . 

.  .  P  J  .  .  .  Q  . 

■  •  ■  J . 

...JC.... 

■  G  .  J . 

...JC.... 

.  .  P  J  CE  .  .  . 

1  Vie.  —  NORMAÎJDS.  || 

: 

(I) 

(2) 

(3) 

0  . 

739/  S'i  705 

.1907  -V, 

696]  £'/  715 

Calvados . 

.  .  .  .  CE  .  .  . 

.  .  P  J  C  E  .  Q  . 

Une  surprise  nous  attendait  à  la  lecture  de  ces 
tableaux  ;  nous  avons  pour  ainsi  dire  une  inversion 
de  la  formule  apparue  plus  haut,  qui  faisait  accom¬ 
pagner  les  terrains  récents  d’ime  bonne  conservation 
des  naissances.  C’est  ici  au  contraire  l'élément 
nocif  pour  les  Celtes  et  les  Ibères  qui  devient  l’élé¬ 
ment  favorable,  et  si  Alitée  avait  été  Germain  on 
Cmibre  ce  n’est  pas  au  contact  des  mêmes  terrains 
qu’il  eût  repris  sa  vigueur,  que  s’il  avait  été  de  race 
méridionale. 


Km.  —  FRANCS 

Nombre  de 
jeunes  gens 
Iiarvenus  à  râge 
de  20  ans 

Noms  des 

départements. 

Nature  du  sol 

départements. 

J 

814  759 

.Seine-et-Oise  . . 

. E  P  ..  . 

2 

774  783 

Indre-et-Loire  .  | 

.  .  .  .  C  p;  P  .  . 

3 

7Û91  „l732 

Loir-et-Clier. . .  1 

.  .  .(C)KP  .  .  . 

4 

744  8\73.5 

Sarthe . 

.  .  .  J  CE  .  .  . 

734^,,o-  -I721 

.  .  .  .(C)EP  .  . 

6 

725.  g- 1692 

.  .  .  .  CE  .  .  . 

7 

713T  «  1673 

.  .  .  .(C)EP  .  . 

700'  [686 

Doiret . 

....  (C)E  P  Q  . 

9, 

693  669 

Aisne  (Galates) 

.  .  P  J  CE  .  .  . 

650  670 

Seine . 

. E  P  .  . 

Ce  tableau  ne  nous  montre  guère  de  variations  dans 
la  nature  du  sol.  D’antre  part  nous  devons  éliminer 
la  Seine  à  cause  de  l'encombrement  et  de  la  mauvaise 
hygiène  inévitables  à  Paris.  Seine-et-Oise  devra  être 
éliminée  aussi  pour  la  raison  contraire  car  c’est  peut- 
être  le  département  de  France  où  sont  répartis  à  peu 
près  partout  les  meilleures  conditions  d’hygiène. 

Il  ne  nous  reste  guère  alors  que  des  départements 
contenant  à  la  fois  du  crétacé  et  du  tertiaire,  sauf 
l’Aisne  qui  offre  en  outre  du  jurassique  et  du  pri¬ 
maire  et  la  Sarthe  qui  offre  du  jurassique.  Ainsi  toute 
cette  région  présente  une  unité  géologique  consi¬ 
dérable  et  nous  ne  pouvons  expliquer  par  des  diffé¬ 
rences  dans  la  nature  du  sol  les  différences  de  conser¬ 
vation  des  naissances  que  nous  y  constatons. 

Mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  si  le  fond  de  la  popu¬ 
lation  est  franque,  il  est  mêlé  d’éléments  gallo- 
roniaùis  et  surtout  qu’une  iimnigration  intense  fait 
de  cette  région  un  pomt  des  plus  cosmopolites  qu’il 
soit,  que  la  Beauce  ou  le  Gâtinais  sont  envahis  par 
les  habitants  du  Massif  Central,  le  Valois  et  la  Brie 
par  ceux  de  la  Champagne,  et  la  moyenne  Seme  par  , 
ceux  de  toute  la  France.  Dkns'de  telles  conditions,  ; 
on  conçoit  qu’à  l’unité  de'  constitution  du  sol  va 
répondre  la  variété  des  conservations  indi¬ 
viduelles. 
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PRODUITS  PHARMACEUTIQUES  SPECIAUX  CREIL 
Dt  LA  e'‘  PARIS"  OE  COULEURS  o-ANILIHE 

E.DüPUTELlPDpil 

PHARMACIEMoeI".' CLASSE  H  “ 


Dio3<ydiamidoarsénobeftzolmoftométhyièftesuIfo3<ylate  de  soude 

Lo  Nûosalvai-san  donne,  dissous  dans  l’eau  distillée,  une  solution  neutre  qui  peut  être  injectée  telle  quelle  par 
voie  intra-veineuse  et  intra-museulaire. 

Lu  solution  aqueuse  n’exerce  aucune  action  nuisible  sur  les  éléments  du  sang  et  sur  les  tissus  et  est,  de  ce  fait, 
beaucoup  mieux  tolérée  que  la  solution  alcaline  de  Salvarsan. 

Le  Néosalvarsan  constitue  donc  un  réel  progrès,  car  il  permet  d’employer  le  Salvarsan  sans  exposer  les  mala¬ 
des  aux  accidents  qui  résultaient  de  fautes  d’une  teclinique  très  délicate. 

DÉPÔT  GÉNÉRAL.  RENSEIGNEMENTS.  LITTÉRATURE.  —  Laboratoire  DUPUITEL,  à  Creil  (Oise 


EXTRAITS^^CHOSir 

éqüivalentauxORGANes  frais 

DESSICCATION  RAPIDE  ^  ★  NI  AÜTOLYSE 

VERS  D?  NI  CHALEUR/ 

DANS  LE  VIDE  ★  .  *  '  NI  AIR 


^  fci  GASTRIQUE, EüélOUE, 
iHnAY  i  Rêfatiouc,paiicréatioue. 
llflUMI  .g<ORCHITI0UE,OVARIEri, 
5  HYPOPHYSAIRETHrROÏniEn, 

O  O  c  O  O  O  O  lRÉNAL,SURREnAL,etc.  - 


depot:  Pharmacie  DEBRUERES.26.Rue  dufburPS.PARlS 


^|2â8parJour 


KOUMYS  LAGNEL 

YOGOURTH 
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CHRONIQUE  (Suite) 


Quoi  qu’il  eu  soit,  de  tous  les  tableaux  précédents 
il  semble  légitime  de  déduire  que  : 

I®)  bes  Celtes  vivent  d’autant  mieux  de  o  à  20  ans 
qu’ils  habitent  un  sol  plus  récent,  et  l’étage  qui 
leur  convient  le  mieux  paraît  être  le  pliocène,  celui 
qui  leur  convient  le  moins  le  jurassique. 

2°)  Pour  les  Ibères,  les  conditions  sont  les  mêmes 
et  encore  ijlus  marquées. 

3")  Chez  les  populations  de  la  vallée  du  Ithône  et 
de  la  Franche-Comté,  mêlées  de  sang  celtique,  latin, 
ibère,  sarrazin,  germanique,  les  terrains  récents  se 
montrent  encore  les  plus  favorables. 

4°)  Chez  les  Galates,ilsemble  qu’une  modification 
apparaît  en  ce  qui  concerne  l’action  du  jurassique  car 
on  le  trouve  dans  celui  de  leurs  départements  011  ~ 

les  naissances  se  conservent  le  mieux. 

5°)  Mais  c’est  chez  les  Burgondes  et  les  Lorrains  q  ,  '  tp-  1 

que  se  marque  le  mieux  ce  phénomène  d’inversion.  - ' 

Pour  eux,  le  terrain  d’élection  c’est  le  jurassique  ou  <geatuviic  [7^ 
le  crétacé,  les  terrains  plus  récents,  011  le  voit  fort  g’ne'to.a 
nettement  sur  le  tableau  VI  a,  sont  des  terrains 
défavorables. 


La  simple  comparaison  de  ces  chiffres  nous  paraît 
très  suggestive,  et  nous  j>ensons  qu’on  peut  dès  à 
présent  considérer  que  pour  l’ensemble  des  popu- 


Mais  nous  pouvons  préciser  davantage  et  voir 
quelle  moyenne  de  conservation  des  naissances 
nous  trouverons  pour  chaque  race  suivant  la  nature 
du  sol  habité,  dans  l’ensemble  de  la  France. 


RACE.S 

Dé;PAE.ÏEMENT.S 

.trchéen.  JnrasEn]  1  mm 

granit.  crétacés  qnatern. 

Nombre  des  jeuncsjgens  aya 
20  ans  pour  looohaissa 

it  atteint 

Cclto-I,igures . 

691  704  668 

744 

. . 

672  643  696 

731 

Galates . 

»  »  724 

669 

. 

715  ^715  745 

73G 

\U\CL>iiLQAAX. 

A’LcbéMv 

Q'uvm.Vc 


•J  fîu  ICAMtlViii  jtM. 


lations  méridionales  ou  centrales,  les  terrains  les 
plus  favorables  à  un  bon  développement  sont  les 
terrains  de  formation  récente  :  tertiaire  et  quater- 


Fnfin  si  nous  voulons  donner  une  vue  d’ensemble  .j;, 
des  rapports  existant  dans  la  totalité  du  territoire 
français  et  dans  tous  les  éléments  de  la  population 
entre  la  nature  du  sol  et  la  conservation  des  nais¬ 
sances  nous  allons  mettre  en  lumière  les  diverses 
données  recueillies  ci-dessus  sous  forme  d’un  tableau 
de  moyennes  où  nous  verrons  les  régions  les  plus 
récentes  présenter  le  maximum  de  conservation  de 
naissances.  En  effet  nous  avons  : 

Kégions  à  terrain  surtout  pri-  \ 

maire  (Bretagne) .  704  ; 

Kégious  à  calcaires  secondaires  )7o6  (i)  (  .  lîafants 

(jurassi(]ucs)  (Lorraine,  Chain-  (  (^atteignant 

pagne,  etc.).  !686  (2) , 

I  i.ooo  naissances. 

Kégions  tertiaires  et  quater¬ 
naires  (Bassin  de  Paris  et 
d’Aquitaine .  751 


naire,  puis  viennent  les  sols  ‘  primaires,  les  roches 
granitiques  et  gneissiques  et  en  tout  dernier  lieu  les 
calcaires  jurassiques  et  crétacés. 
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I GRANDE  SOURCE—  SOURCE. SALÉE 


GOUTTE  —  QHaVELLE  -  DIABETE  CONSTIPATION  —  CONGESTION  OU  FOIE 

Régime  des  ARTHRITIQUES, Régime  des  HEPATIQUES 


DIABETE 

Échantillon  gratuit  à  MM.  les  Docteurs. 


PAIN  FOUGERON 

AVEC  MIE  -  FRAIS  -  EXQUIS 

37,  Rue  duRocher  —  PARIS 


>77  L  ATTAQUE  DEGOUTTE  AIGUE 

tue  cuc/ituo  etle  RHUMATISME  ARTICULAIRE  AIGU 


UrasepTineRogier 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 


lODO-BROMO-CHLORURÉ  E 

Séanai  Âeadémit  du  11-8-10  (PARIS  IV>).  -  < 


le  Mer  chaud,  chez  sol,  Bain  Marin,  Bain 
chaud  pour  Convalescents,  Anémiques, 
si'héniques.  Arthritiques,  Rhumatisants,  Ner- 
ux  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  — 
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CHRONIQUE  (Suite) 


A  cette  règle,  font  exception  les  provinces  habitées 
par  des  hommes  de  souche  germanique  pour  lesquels 
le  terrain  d’élection  est  le  jurassique. 

Ainsi  paraît  inexacte  la  légende  d’après  laquelle 
les  pays  pauvres  et  montagneux  donneraient  une  race 
robuste  ;  ainsi  se  trouve  posée  cette  proposition  ; 
si  vous  êtes  d’origine  celte,  ibérique,  latine,  recher¬ 
chez  les  plaines  quaternaires;  si  vous  êtes  Galate  ou 
Germain,  recherchez  les  sols  jurassiques  pour  y  bâtir 
votre  maison,  y  élever  votre  famille. 

Aux  blonds  les  collines  calcaires,  aux  bruns  les 
plaines  basses  ou  les  plateaux  primaires. 

A  titre  documentaire  nous  donnons  en  deux  carto- 
graunnes  la  proportion  de  bons  armés  en  1907 
suivant  les  races  et  la  nature  du  sol.  Ce  tableau  com¬ 
plète  les  précédents,  malheureusement,  ne  pouvant 
tenir  compte  des  exemptés  pour  défaut  de  taille, 
nous  avons  dû  nous  contenter  de  la  classe  1907,  la 
seule  indiquée  dans  l’ouvrage  du  lieutenant  colonel 
Frocard,  parmi  celles  ayant  été  soumises  à  la  loi  dite 
de  deux  ans. 

Mais  ce  qui  fait  bien  ressortir  également  la  diffé¬ 
rence  qu’occasionne  dans  la  robusticité  de  l’individu 
d’une  race  donnée  son  séjour  dans  tel  ou  tel  milieu, 
c’est  l’aspect  vigoureux  et  bien  charpenté  des  paysans 
de  l’Ailier  ou  du  Maine,  à  côté  de  l’air  maladif, 
imparfait,  pourrait-on  dire,  de  ceux  des  Côtes-du-Nord 
ou  de  la  I,ozère.  Ils  ont  j)ourtant  la  même  ossature, 
les  mêmes  caractères  ethnographiques,  mais  ils  ne 
sont  pas  sur  le  même  sol. 


Comparons  ce  \’osgien  aux  larges  épaules,  à  la  peau 
rose  et  à  l’allure  décidée,  et  ce  Bas-Marnais  miséreux, 
que  l’on  pourrait  croire  presque  famélique,  avec 
son  air  incertain  et  lent.  I^’uii  vit  sur  le  milieu  qui 
lui  est  favorable  :  en  plein  jurassique,  l’autre  est 
obligé  de  se  soumettre  aux  conditions  défavorables 
que  lui  créent  les  terrains  tertiaires. 

Bes  hommes  ont  comme  les  microbes  des  «  milieux 
de  culture»  où  ils  peuvent  évoluer  favorablement, 
d’autres  où  la  colonie  ne  prospère  pas.  Certes,  les 
conditions  extérieures  ;  température,  hmnidité,  etc., 
ont  un  rôle  des  plus  importants  sur  le  développe¬ 
ment  microbien,  certes  les  conditions  de  climat, 
d’habitation,  d’hygiène  sont  toutes  traduites  par  des 
modifications  dans  le  développement  humam,  mais 
de  même  qu’un  bacille  typhique  vivra  bien  sm' 
agar-agar,  mal  en  milieu  de  Frankel,  alors 
qu’un  bacille  du  choléra  se  développera  favorable¬ 
ment  en  eau  peptonée  et  mal  sur  pomme  de  terre,  de 
même  une  colonie  celte  vivra  bien  sur  terrain 
quaternaire,  mal  sur  du  jurassique,  et  une  colonie 
germanique  atteindra  son  maximum  de  vitalité 
sur  du  trias  pour  dépérir  dans  une  plaine  qua¬ 
ternaire. 

Peut-être  pourrions-nous,  si  nous  connaissions 
mieux  les  berceaux  des  l'aces  humaines,  trouver  la  - 
raison  des  prédispositions  de  chacmie  à  mieux  vivre 
sur  tel  ou  tel  sol,  mais  nos  connaissances  sont  encore 
trop  restreintes  dans  ce  sens  pour  nous  permettre 
de  formuler  même  une  simple  hypothèse. 


LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


LE  MÉDAILLON  DU  PROFESSEUR  RAYMOND 

Be  dimanche  6  juillet,  à  dix  heures  du  matin,  eut 
lieu  à  la  Clmique  Charcot,  à  la  Salpêtrière,  l’inaugu¬ 
ration  du  médaillon  commémoratif  que  la  piété  de 
Mme  Raymond  a  consacré  à  la  mémoire  de  son 
mari,  le  professeur  F.  Raymond. 

Ba  cérémonie  fut,  comme  il  convenait,  simple  et 
intime.  Un  très  grand  nombre  de  collègues,  d’amis 
et  d’élèves  du  profes.seur  Raymond  étaient  venus 
pour  contempler  ses  traits  et  entendre  les  orateurs 
évoquer  son  .souvenir. 

Be  médaillon  est  d’mie  belle  venue.  Il  est  dû  au 
grand  talent  du  sculpteur  G.  Prudhonime  qui  avait 
été  chargé  naguère  d’exécuter  la  médaille  que  l’on 
deùait  offrir  à  notre  maître  et  que  la  mort  l’a  empêché 
de  recevoir.  Be  médaillon  s’inspire  de  cette  mé¬ 
daille.  Nous  y  retrouvons  vivant  le  profil  du 
disparu,  son  grand  front  découvert,  son  œil  souriant, 
sa  forte  moustache  tombante.  Be  bronze  est  enchâssé 
dans  ime  table  de  marbre  blanc  sur  laquelle  on  lit 
shnplement  que  Fulgence  Raymond  fut  professeur 


de  Cliiiique  à  la  Salpêtrière  de  1894  à  1910. 

C’est  une  belle  œuvre  :  elle  brille  actuellement 
d’un  éclat  trop  neuf  ;  mais  quand  le  temps  y  aura  rnis 
sa  patine,  elle  sera  tout  à  fait  digne  de  la  Clhrique 
des  Maladies  nerveuses  et  du  professeur  Raymond. 
]\Imc  Raymond  a  voulu  qu’elle  fût  placée  au  mur  de 
l’amphithéâtre  où  son  mari  a  enseigné  pendant 
seize  ans,  tout  contre  l’entrée  des  élèves.  Nulle  place 
ne  convenait  mieux  à  l’image  de  celui  qui  fut,  dans 
sa  carrière  professorale,  mi  exemple  de  la  plus  rare 
conscience. 

B’orgaiiisation  matérielle  de  la  réunion  fut  parfaite. 
Une  vaste  tente  réunissait  l’assistance  et  chacmi  put 
saisir  les  moindres  nuances  de  la  parole  des  orateurs. 
Be  professeur  Debove,  secrétaire  pei'pétuel  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine,  fit  revivre  le  prenrier  la  figure 
du  professeur  Raymond  ;  il  le  montra  dans  la  vie 
depuis  ses  débuts  modestes  jusqu’à  l’apogée  de  sa 
brillante  carrière.  Puis,  s’exprimant  au  nom  de  l’As¬ 
sistance  Publique  et  des  malades,  M.  Mesureur 
fit  l’éloge  de  la  générosité  du  professeur  Raymond. 
Pour  son  service,  ses  élèves  et  ses  malades,  il  dé- 
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Efouttes  Livoniemes 


=^Rhinnes,  Toux ,  Bronchites ,  Catarrhes=^SJ 
■:™  de  la  poitrine  en  généra\y~~-~'~'~^^^^ 

Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,etc.eto.  f 


I  GOUTTES  LIVONIENNES 

deTROUETTE  PERRET 


TROUETTEPERRET 


au  Goudron  créosokè  J:: 

au  Baume  de 

fe.TRÔUETJEMS  Rue  des  Immeuhles  IndustriëIs.PÀRiS J 


]  (CRÉOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLU) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSE  UOYEmn:  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3^-  LE  FLACON 


1 TROUETTE,  /  5,  Rue  des  fmmeuliles-tnilustrlBts,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


V  X  X  A  X 


TEOUETTE  -FEHEET 


UIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  xeiŒSOPHACE, 
CROISSANCE,  VIEILUROS,  «<. 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  a  soupe,  deux  ou  plusieurs 
lois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  Iroid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  a  la  fois  aliment^re  et  peptogàne. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


LÉS  CÉRÉMONIES  MÉDICALES  (Suite) 


pensa  les  efforts  du  Maître  et  com¬ 
bien  les  élèves,  français  et  étrangers, 
se  pressaient  autour  de  sa  chaire. 

l'ne  lettre  de  sir  Dyce  Dukewortli, 
<iui  fut  lue  ensuite,  montra  en  quelle 
estime  était  tenu  le  jîrofesseur  Ray¬ 
mond  par  ses  collègues  étrangers.  Le 
professeur  Déjerine,  son  successeur  et 
son  ami,  empêché  d’a.ssisterà  la  céré¬ 
monie,  avait  chargé  du  moins  le  D’’ 
J  umentié  de  lire  en  son  nom  quelques 
jjages.  Il  y  rappelle  combien  le  souvenir 
de  son  prédécesseur  est  resté  vivace  à 
la  Clinique  et  il  la  compare  à  ime 
maison  hantée  on  circulent  les  ombres 
de  Charcot  et  de  Raymond. 

Le  professeur  Dastre,  un  condisciple 
du  professeur  Raymond,  jjarlant  au 
nom  de  ses  amis,  rappela,  avec  luie 
émotion  poignante,  quelques-iuis  de 
leurs  souvenirs  de  jermesse  et  le  pro¬ 
fesseur  Landou/.y,  doyen  de  la  Faculté, 
dit  combien  le  jrrofesseur  Raymond 
avait  su  maintenir  haute  la  réputation 
de  la  Salpêtrière  et  qu’elle  ne  perdit  rien 
entre  ses  mains  de  la  renommée  mon¬ 
diale  que  lui  avait  faite  Charcot. 

Fnfhi  le  Dr  Florand,  le  plus  ancien 
des  élèves  du  Maître,  l’ami  fidèle  et  dé¬ 
voué  qui  recueillit  son  dernier  soupir, 
après  avoir  rappelé  lui  aussi  quelcpies 
sijuvenirs  personnels,  fit,  au  nom  de 
M  "a' Raymond,  la  remise  du  monument 
à  l’Assistance  Publi<iuc.  Il  clôtura 
dignement  la  série  de  ces  éloges  où  fut 
exaltée  par  dessus  tout  la  bonté  pro- 
l'iiot.  Morcaii.  vei'biale  du  Maître  disparu.  Bon,  il 
pensa  sans  compter;  et,  dès  le  début,  il  donna  à  la  l’était  appoint  cjne  l’on  a  pu  dire  que  parfois  sa  bonté 

Clinique  un  outillage  scientifique  et  des  installations  le  rendait  faible.  Mais,  comme  le  professeur  Debove 

de  thérapeutique  physique  qui  ■  n’existaient  nulle  l’avait  dit  dans  son  discours  :«  11  faut  être  trop  bon 

part  à  cette  époque.  Le  professeur  agrégé  Clan-  pour  l’être  assez.  »  C’est  un  mot  (juc  le  jjrofesseur 

de,  qui  parla  ensuite  et  qui  fut  l’agrégé  du  profes-  Raymond  aurait  pu  prendre  comme  sa  devise, 

geur  Raymond,  rappela  toute  l’importance  de  son  A.  BAmïouix.  : 

œuvre  qu’il  résuma  à  grands 
traits,  tout  en  évitant  le  défaut 
d’iui  exposé  trop  technique.  Il 
montra  «  combien  Raymond, 
était  enclin  à  observer  plus  loin 
que  la  lésion  nerveuse,  combien 
il  avait  le  souci  de  chercher  à 
élucider  l’origine  de  ces  lésions 
et  d’en  démontrer  la  nature  ré¬ 
elle.  Conformément  à  l’orienta¬ 
tion  traditionnelle  de  l’école  fran¬ 
çaise,  il  ne  fut  pas  seulement  mi 
médecin  spécialiste  :  il  fut  lui 
médecin  dans  le  sens  le  plus 
large  du  mot».  M.  Claude  fit  un 
juste  éloge  des  volumes  de  Clini¬ 
ques  où  Raymond  consigna  nom¬ 
bre  de  ses  études  originales.  Il 
montra  combien  le  succès  récom- 
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Séjour  d’Eté  recommandabie  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  allaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


IVlédication  totale  des  maladies  du  foie  etdes  voies  biliaires  — 
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DIÉTÉTIQUE 


LE  RÉGIME  ALIMENTAIRE 
DANS  LE  DIABÈTE  GRAVE. 

Von  Noorden 

Le  régime  alimentaire  occupe 
une  place  prépondérante  dans  la 
cure  du  diabète  grave.  L'auteur  cite 
les  divers  régimes  qu’il  emploie. 
Il  n'y  a  pas  d’indication  formelle 
en  dehors  de  celle  fournie  par  l’état 
du  sujet  et  les  particularités  cli¬ 
niques  de  son  cas.  C’est  dire  que  ces  di¬ 
vers  régimes  sont  continués,  alternés 
ou  remplacés  suivant  la  façon  dont 
le  malade  les  supporte  et  suivant 
l'état  de  la  glycosnrie. 

lor  Régime  (de  2  jours).  —  1“ 
jour  :  diète  liquide,  avec  peu  d’al¬ 
bumine  -p  80  à  100  grammes  de 
pain  blanc  ou  d’aliment  équivalent. 

2®  jour  :  légumes,  corps  gras,  œufs. 

Puis  on  recommence  dans  le  même 
ordre. 

2»  Régime  (d’une  semaine).  — 
5  jottrs  :  diète  liquide,  avec  peu 
d’albumine  +  80  grammes  de  pain. 

I  jour  :  diète  liquide  sans  rien 

.  I  jour  :  légumes,  corps  gras, 
■  Puis  ou  recommence  dans  le  même 

3"  Régime  (de  6  semaines).  — ■ 
1 1  jours  :  diète  liquide,  avec  un  peu 
de  viande  •  +  80  grammes  de  pain. 

3  jours  :  légumes  corps  gras,  œufs. 

II  jours  :  diète  liquide  + 
80  grammes  de  pain. 


3  jours  :  légumes,  corps  gras, 
œufs. 

7  jours  :  diète  liquide  -)-  80  gram¬ 
mes  de  pain. 

i  jotir  :  légumes,  corps  gras, 

1  jour  :  diète  absolue,  avec  un  peu 
d’alcool  ;  le  sujet  demeurera  au  lit 
ou  sur  la  chaise  longue. 

3  jours  :  jour  de  l’avoine  (ou  de 
toute  autre  alimentation  hydrocar¬ 
bonée),  à  condition  que  ses  effets 
dans  le  cas  particulier  soient  ana¬ 
logues  à  ceux  de  l’avoine. 

2  jours  :  légumes,  corps  gras, 

Puis,  on  recommencera  dans  le 
même  ordre. 

(Médis,  Klinik,  n»  16) 

MENU  POUR  UN  CONSTIPÉ 

(P'  JlARFAN) 

Le  matin  au  réveil,  à  jeun,  manger 
un  fruit  cru  (pomme,  poire,  pêche, 
abricot,  figue  fraîche,  grappe  de 
raisin,  orange)  ou  boire  un  verre  de 
jus  de  raisin  conservé. 

Petit  déjeuner  (8  heures).  — 
Café  au  lait,  avec  pain  bis,  beurre, 
miel  ou  pain  de  seigle.  Lait  caillé, 
petit  lait,  lait  aigri  (yoghourt). 
Képhir  n°  i  (qui  a  fermèntê  un  jour). 

Déjeuner  principal  (midi).  — 
Hors-d’œuvre  à  l’huile,  poisson  à 
l’huile,  sardines,  olives  avec  beurre 
frais  sur  des  tranches  de  pain  bis. 
Omelette  au  jambon  avec  gras  et 


maigre.  Viande  rôtie  ou  grillée,  sans 
sauce.  Un  plat  de  légumes  (pommes 
de  terre  bouillies  à  l’eau,  ou  cuites 
au  four,  avec  beurre  frais)  ;  légumes 
farineux  non  décortiqués  (lentilles, 
pois  cassés,  haricots.) 

Fruits  crus  de  préférence  :  melon, 
figue,  raisins,  fruits  huileux,  amandes 
noisettes,  noix,  olives. 

Fromages  frais,  petit  suisse,  ger- 
vais,  bondou,  fromage  à  la  crème. 

Pain  complet,  de  graham,  de 
seigle,  pain  bis. 

Boisson  :  Vin  blanc  coupé  d’eau, 
cidre  léger,  ou  jus  de  raisin  non 
fermenté,  bière  de  malt. 

Goûter  (4  heures).  —  Pain  d’é¬ 
pices  avec  miel,  une  infusion  faible 
de  feuilles  de  séné  ou  de  feuilles  de 
frêne  décoction  de  chiendent,  café 
de  malt  (orge  germé  torréfié). 

Dîner  (7  heures).  —  Un  potage 
maigre  aux  légumes  (poireaux,  carot¬ 
tes,  navets,  pommes  de  terre). 
Viande  rôtie,  ou  œufs.  Un  plat  de 
légumes  verts  :  petits  pois,  haricots 
verts,  salades  cuites,  chicorée,  laitue,  ■ 
épinards  ;  ou  une  salade  verte,  crue. 
Dessert,  pain,  boisson,  comme  à 

Nota.  —  Éviter  les  aliments  qui 
peuvent  constiper  tels  que  :  bouillon 
gras,  blanc  d’œuf,  lait  de  vache,  riz, 
farines  de  céréales  dépourvues  de 
eur  enveloppe,  légumes  farineux 
décortiqués,  nèfles,  baies  de  myrtiles, 
épices,  poivre  et  cannelle,  cacao,  thé, 
vin  rouge  (tannin). 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Qelée  d’huile  de  foie  de  morue  à  la 
gélatine. 

Gélatine  pure .  16 

Eau  commune .  125 

Sirop  simple .  125 

Huile  de  foie  de  morue .  250 

Essence  pour  aromatiser .  Q.  S. 

Pour  500  grammes  de  gelée  ; 
faire  dissoudre  la  gélatine  dans 
l’eau  bouillante  ;  ajouter  le  sirop, 
l’huile  et  l’aromate  ;  placer  le 
vase  dans  l’eau  froide  ;  battre  le 
mélange  pendant  5  minutes  ;  couler. 

Mouchon. 
Fétidité  de  l’haleinc. 
Hyposuhite  de  soude. .  i  gramme. 

Eau  commune .  100  — 

Eau  de  Botot .  i  — 

P.  S.  A.  un  collutoire  pomde  lavage 
de  la  bouche. 

Lavements  calmants. 

Racine  de  valériane ...  ro  grammes. 
Eau  bouillante .  200  — 


Faire  infuser  une  demi-heure  ; 
ajouter  : 

Laudanum  de  Sydenham.  X  gouttes. 
Mêler  ; 

Raeiue  de  valériane  pulv.  4  grammes. 
Feuilles  d’oranger  pulv.  4  — 

Eau  tiède .  200  — 

Délayer  : 

Racine  de  valériane. . .  10  grammes. 

Eau  bouillante .  200  — 

Faire  infuser  une  demi-heure  ; 
ajouter  : 

Carbonate  dépotasse. .  5  dèeigram. 

Asa  fœtida .  i  gramme. 

Jamie  d’œuf .  N“  i 

Broyer  l’asa  fœtida  avec  le  car¬ 
bonate  de  potasse  ;  la  délayer  avec 
le  jaune  d’œuf  :  ajouter  peu  à  peu 
l’infusé.  Mialhe. 

Racine  de  valériane  pulv.  10  granunes. 

Eau  tiède .  200  grammes. 

Camphre  pulvérisé. ....  i  .  — 
Laudanum  de  Sydenham,  i  — 
Jaune  d’œuf .  N“  i 


Délayer  le  camphre  dans  le  jaune 
d’œuf  ;  ajouter  la-  poudre  de  valé¬ 
riane,  puis  l’eau  et  le  laudanum. 


Pilules  de  rhubarbe  composées 
Rhubarbe exot.  pulv.. .  3  ccntigrani. 

Aloès  succotrin .  2  — 

Myi-rhe .  is  milhgrain 

Savon  amygdalin .  15  — 

Essence  de  menthe .  2  — 

Mélasse .  4  centigram. 

M.  pour  faire  i  pilule.  Laxatif  : 
doses  I  à  2  pilules  —  Purgatif  : 
doses  :  2  à  10  pilules. 

l’H.  Britann. 


Pilules  ante  cibum 

-LloèsduCap .  i  décigr. 

Extrait  de  quinquina  gris -  5  centig. 

Cannelle  pulvérisée .  z  — 

Sirop  d'absinthe .  3  — 

F.  S.  A.  I  pilule.  —  I  ou  2  pilrdes 
avant  chaque  repas.  Purgatif  :  doses: 
2  à  10  pilules. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MÉDICALE.  —  Les  moyens  d’améliorer  les  ré¬ 
sultats  immédiats  de  l’opération  radicale  du  cancer 
utérin  par  voie  abdominale  (Professeur  de  BoviS, 
25  juin  1913). 

Entre  les  jnains  des  opérateurs  les  plus  expérimentés 
l'intervention  abdominale  dite  radicale,  dans  le  cas  de 
cancer  utérin,  donne  25p.  100 de  mortalité  immédiate.  La 
technique  employée  par  le  professeur  E.  Bumm  (Zur 
Frage  des  Wundversorgung  bei  der  Radihalopération  des 
carcinoma  colli  utéri.  (Zentr.  Bl.  b.  Gynôkol.  4  jaiiv.  1913) 
donne  «l’espoir  de  jours  meilleurs».  Celui-ci  opère  main¬ 
tenant  de  la  façon  suivante  ; 

«  On  commence  par  exclure,  c’est-à-dire  par  périto- 
niser  les  surfaces  cruentées  rétrovésicales  ou  prérec¬ 
tales  eu  suturant  respectivement  le  péritoine  vésical  et  le 
péritoine  prérectal  aux  branches  antérieures  ou  posté¬ 
rieures  du  vagin.  Ceci  fait,  on  recouvre  d’une  suture  séro- 
séreuse  les  paramètres  ;  chez  les  personnes  maigres  on 
put  faire  un  surjet  ;  chez  les  personnes  grasses  il  faut 
exécuter  des  points  séparés,  caria  tension  est  plus  grande... 
Après  avoir  bien  essuyé  la  ligne  de  suture  et  en  av'oir  bien 
exprimé  l’air,  on  exécute  au-dessus  d’elle  une  nouvelle 
suture  séro-séreuse  ;  elle  se  fait  au  surjet  avec  une  aiguille 
à  suture  intestinale  et  du  catgut  (fin  ;  on  commence 
par  réunir  l’un  à  l’autre  les  ligaments  infundibulo 
pelviens  en  travers  du  bassin.  A  droite  et  à  gauche,  dans 
les  fesses  iliaques,  011  peut  attirer  ensuite  plusieurs 
centimètres  de  surface  péritonéale  et  en  recouvrir  la 
première  suture  des  paramètres;  vers  les  moignons  des 
ligaments  ronds  l’étoffe  devient  plus  rare,  mais  on  par¬ 
vient  encore  à  faire  la  suture,  surtout  si  l’on  y  comprend 
une  partie  des  misentères,  les  parois  de  l’anse  sigmoïde 
ou  du  rectum.  De  la  vessie  au  rectum  la  constitution 
d’un  second  plan'  de  suture  redevient  facile.» 

L’idéal  est  que  le  péritoine  ne  soit  tendu  nulle  part,  que 
des  surfaces  séreuses  bien  étoffées,  bien  nourries  soient 
partout  largement  affrontées.  On  ne  doit  voü-  nulle  part 
de  régions  dénudées  ou  saignantes. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  La  réaction  leucocytaire  I.  Di¬ 
gestion.  II.  Intoxication.  III.  Immunité  (Professeur 
Ch.  RicHE'r,  2  juillet  1913). 

La  variation  du  nombre  des  leucocytes  selon  les  influen¬ 
ces  physiologiques  ou  pathologiques  est  importante  à 
étudier.  «  Nous  ne  traiterons  que  de  la  réaction  leuco¬ 
cytaire  après  alimentation,  ou  après  injection  pareiité- 

I.  La  viande  crue  provoque  une  forte  réaction  leucocy¬ 
taire,  tandis  que  la  viande  cuite  n’en  provoque  |pas,  sans 
doute  parce  que  certaines  matières  albuminoïdes  solubles 
passent  dans  le  sang  sans  digestion  préalable  et  consti¬ 
tuent  une  substance  hétérogène  qui  stimule  les  leucocytes. 

La  viande  crue  (zomothérapie)  agit  non  par  surali¬ 
mentation  mais  comme  une  injection  parentérale. 

II.  Des  doses  infiniment  petites  de  peptone  muscu¬ 
laire  (  I  centimètre  cube  d’une  solution  au  i/ioooo») 
par  injection  péritonéale  provoquent  une  très  forte  leuco- 
cytose.  Pour  le  plasma  [musculaire,  comme  pour  Na  Cl, 
et  le  propeptone,  l’effet  leucocytaire  est,  dans  une  très 
large  mesure,  indépendant  de  la  dose. 

III.  'Prois  semaines  après  avoir  fait  une  injection  périto¬ 
néale  de  solution  de  Na  Cl,  si  l’on  refait  une  nouvelle 
injection  du  même  liquide,,  on  constate  ce  fait  paradoxal 
et  imprévu  de  i’immunitL  :  les  chiens  qui  avaient  réagi 
énergiquement  ne  réagissent  pins  ;  ils  ont  acquis  l’immu¬ 
nité  (pour  la  réaction  leucocytaire),  au  Na  Cl.  «  Et  l’expé¬ 
rience  est  tout  à  fait  décisive,  car  on  peut  suivre  métho¬ 
diquement  le  moment  où  cette  immunité  s'établit,  et  le 
moment  où  elle  disparait.  »  Elle  dure  environ  deux  mois 
et  il  suffit  pour  la  produire  de  quantités  prodigieuse¬ 


ment  faibles,  «tellement  faibles  que  j’ai  pendant  long¬ 
temps  hésité  à  y  croire.  » 

IV.  Si  l’on  injecte  par  voie  intra-veineuse  2  centimètres 
cubes  d’une  solution  de  crépitine  au  i/ioooo«  on  obtient 
par  une  seconde  injection  l’immunité  et  la  réaction 
leucocytaire  ne  se  produit  pas.  De  plus,  il  se  présente  ici 
un  fait  singulier  ;  il  se  produit  une  immunité  générale,  que 
l’on  injecte  de  la  crépitine,  de  la  peptone  ou  du  Na  01. 

Une  conclusion  se  dégage  :  l’immunité  dépend  du 
chimisme  cellulaire  et  non  des  forces  extérieures  à  la 
cellule  et  agissant  sur  elle. 

MÉDECINE  MODERNE.  —  Endomyocardite  tuberculeuse 
décelée  par  les  troubles  fonctionnels  du  cœur  et 
confirmée  par  l’expérimentation  (E.  Lenobi.e, 
F.  Rouelek,  juin  1913). 

Chez  un  tuberculeux  cavitaire  avec  imeumothorax,  ou 
fait  le  diagnostic  de  myocardite  tuberculeuse  eu  se  basant 
sur  les  troubles  fonctionnels  qu’il  présente  :  dyspnée 
intense,  bruits  du  cœur  précipités,  pouls  petit.  De  plus, 
par  instants,  on  constate  l’existence  d’cxtrasystoles 
nettement  appréciables  au  doigt  et  à  l’oreille.  «Les 
traces  du  pouls  jugulaire  et  radial  entraînaient  la  convic¬ 
tion  d’une  modification  profonde  de  l’intégrité  du  muscle 
cardiaque.  Ils  montraient  la  présence  d’extrasystoles  et 
le  pouls  radial  affectait  parfois  l’aspect  du  pouls  alter¬ 
nant  de  'l'raube.  » 

L’examen  macroscopique  du  myocarde  ne  révèle  que 
des  lésions  banales,  mais  l’inoculation  de  parties  hachées 
de  l’oreillette  tuberculisa  rapidement  le  cobaye,  llalgré 
l’absence  de  constatation  microscopique,  il  semble  donc 
légitime  d’attribuer  les  troubles  cardiaques  observés  du 
vivant  du  malade  à  une  lésion  tuberculeuse  directe  de  sa 
fibre  myocardique. 

Il  semble  que  «  la  myocardite  tuberculeuse  traverse  à 
l’heure  actuelle  les  mêmes  phases  que  la  myocardite 
rhumatismale  elle-même...  Désormais,  il  faudra  compter 
aussi  avec  la  myocardite  tuberculeuse,  et  le  cœur  de 
pareils  malades,  pour  peu  qu’ils  présentent  de  notables 
modifications  du  rythme  normal  devra  être  soumis  à 
l’étude  des  graphiques.» 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  -  Températures  orthostati¬ 
ques  et  clinostatiques  de  certains  tuberculeux 
Ch.  Sabourin  (de  Durtol),  28  juin  1913). 

Un  tuberculeux,  plus  ou  moins  avarié  des  poumons, 
mais  ambnlant,  jAus  ou  moins  subfébrile,  ou  fébrile  vespé¬ 
ral,  n’a  plus  la  même  température  buccale,  axillaire  ou 
rectale,  à  dix  et  même  cinq  minutes  d’intervalle,  dans  la 
position  couchée  qu’il  avait  et  dans  la  station  debout  qu’il 
vient  de  prendre. 

ARCHIVES  PROVINCIALES  DE  CHIRURGIE.  —  Un  voyage 
médico-chirurgical  (LE  Van  Chinh  (de  Hungé-Yen, 
'l'oukin)  mai  1913). 

«  Quittant  la  France,  j’emporte  ces  pensées.  Le  corps 
médical  que  j’ai  fréquenté  est  composé  d’hommes  supé¬ 
rieurs  par  le  caractère  et  l’intelligence  ;  leur  puissance 
mentale  s’extériorise  par  une  foule  de  manifestations 
variées  :  jugement  sûr,  imagination  féconde,  nature  géné¬ 
rale,  élan  généreux  du  cœur.  Ce  qui  caractérise  le  «  niaitre  » 
en-  France,  médecin  ou  chirurgien,  c’est  que,  même  s’il  fait 
de  la  science  ou  de  l’enseignement,  ce  qui  l’occupe  avant 
tout,  c’est  l’intérêt  du  malade... 

Mais  la  France  n’est  pas  tout  entière  dans  Paris  !  — 
Aux  médecins  qui  visitent  la  France  je  conseille  de  sortir 
souvent  de  la  capitale,  de  visiter  d’autres  centres  où  ils 
trouveront  des  hommes  d’une  valeur  professionnelle 
considérable.  L’accès  de  ces  collègues  est  facile  ;  près 
d’eux,  le  travail  est  souvent  plus  aisé  ;  les  déplacements 
du  travailleur  plus  courts,  moindres  ;  l’étude  plus  com- 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  26  juin  1913. 

Lésions  thyroïdiennes  dans  ia  maiadie  de  Basedow.  -  - 
MM.  G.  Roussy  et  J.  Clureï.  Examen  histologique  de 
dix  cas  de  goitres,  cinq  de  Basedow  vrai,  trois  de  goitres 
basedowifîés  et  deux  de  cancer. 

Dans  le  Basedow  vrai,  la  structure  est  caractérisée 
par  :  i»  l'hypertrophie  et  la  prolifération  des  cellules  qui 
tendent  à  devenir  cylindriques  ;  2"  l’aspect  particulier 
de  la  colloïde  beaucoup  moins  chromophile  et  friable; 
3°  dans  la  plupart  des  cas,  par  l’apparition  dans  le  stroma 
de  nodules  lymphoïdes  présentant  souvent  des  centres 
germinatifs. 

Les  goitres  basedowifîés  peuvent  présenter  tous  les 
types  de  structure  mais  aussi  toujours  et  dans  des  régions 
plus  ou  moins  étendues,  ces  mêmes  lésions. 

Les  cancers  basedowifîés  sont  des  épithéliomas  cylin- 
dro-cubiques  avec  sécrétion  colloïde. 

Les  lésions  caractéristiques  de  la  maladie  de  Basedow 
sont  identiques  à  celles  qu’on  obtient  chez  l’animal  en 
supprimant  les  4/5  du  tissu  thyroïdien,  le  fragment  restant 
s’hypertrophie  eu  plusieurs  mois. 

Cancer  secondaire  du  cerveau.  -  M.  H.  Claude  et 
Mlle  Loyez.  Deux  cas  de  foyers  métastatiques  multiples 
dans  lesquels  le  mode  de  propagation  du  carcinome  s’est 
fait  au  moyen  des  gaines  périvasculaires.  Dans  le  premier 
cas,  il  y  avait  infiltration  préalable  de  la  dure-uiére  et 
passage  des  cellules  néoplasiques  des  espaces  sous-arach¬ 
noïdiens  dans  les  gaines  lymphatiques  des  artérioles  céré¬ 
brales.  Dans  le  second  cas  dont  les  foyers  étaient  unique¬ 
ment  microscopiques,  il  n’y  avait  ancune  atteinte  des 
méninges  cérébrales,  mais  une  grosse  tumeur  siégeait 
dans  la  région  lombaire,  ayant  envahi  la  dure-mère,  ce 
qui  explique  que  la  dissémination  des  éléments  cancé¬ 
reux  ait  pu  se  faire  également  par  le  liquide  céphalo¬ 
rachidien. 

Tumeur  du  ventricule  latéral.  —  M.  Claude  et 
M*'o  I,OYEZ  ont  trouvé  cette  tumeur  dans  le  ventricule 
droit  d’un  hémiplégique.  Elle  est  formée  de  tissu  névro- 
glique  sous-épendymaire  avec  quelques  points  caséifiés  et 
calcifiés. 

Atrophie  musculaire  avec  méningite  chronique.  — 
MM.  Souques  et  Barbé.  — ■  Cliniquement  à  l’atrophie 
museulaire  s’ajoutaient  des  symptômes  de  tabes  et  de 
sclérose  pyramidale.  Anatomiquement  il  y  avait  réduction 
du  volume  de  la  moelle,  épaississement  des  méninges, 
sclérose  marginale,  légère  dégénération  des  faisceaux 
postérieurs  et  latéraux  et  diminution  du  nombre  des  cel¬ 
lules  radiculaires. 

Sur  un  cas  de  tumeur  ponto-cérébelleuse  opérée.  — 
M.  JUMENïiÉ.  L’hitérêt  du  cas  réside  :  1“  dans  l’améliora¬ 
tion  considérable  survenue  après  l’opération  et  persistant 
trois  ans,  av'ec  disparition  des  phénomènes  parétiques  ; 
2»  dans  les  rapports  éloignés  du  bulbe  et  de  la  protubé- 
raiice  avec  la  tumeur  ;  la  décompression  leur  a  évité 
d’être  déformés  comme  dans  les  cas  habituels  ;  30  dans 
la  destruction  considérable  de  l’hémisphére  cérébelleux 
correspondant,  constrastaut  avec  des  signes  cérebelleux 
atténués. 

Un  cas  de  myatonie  congénitale.  —  MM.  Laignel- 
Lavasïine  et  Voisin.  La  moelle  offre  une  réduction 
considérable  des  cellules  radiculaires  antérieures.  Les 
muscles  contiennent  plus  de  tissu  conjonctif  que  de  tissu 
musculaire  ;  le  nombre  des  petites  fibres  est  plus  consi¬ 
dérable  que  celui  des  grosses.  Il  semble  donc  s’agir. ici 
d’un  défaut  ou  d’un  arrêt  d’évolution. 

Dégénération  pseudo-hypertrophique  de  l’olive  bulbaire. 
IVpi.P.MARiE  et  Poix  étudient  les  conditions  de  produc¬ 
tion  de  cette  lésion.  Ils  la  trouvent  associée,  dans  les  deux 
cas,  à  la  dégénératiou  du  faisceau  central  de  la  calotte 
du  même  côté.  Ils  ne  croient  pas  pourtant  que  celle-ci 
en  soit  la  condition  nécessaire  ni  suffisante.  Des  lésions 
locales,  par  exemijle  de  vascularite  syphilitique  semblent 
jouer  un  rôle  adjuvant. 


Paraplégie  en  flexion.  —  M.  Barré  met  en  valeur  le 
désaccord  qui  paraissait  exister,  dans  ce  cas,  entre  les 
symptômes  paralytiques  très  accentués  et  les  lésions  mé¬ 
dullaires  très  discrètes.  Il  s’agissait  d’une  compression  de 
la  moelle  dorsale  supérieure.  La  corne  antérieure  était 
atrophiée  du  côté  correspondant.  Les  fibres  des  cordons 
de  Goll  et  celles  des  faisceaux  pyramidaux  présentaient 
de  très  légères  lésions  de  sclérose. 

Les  parathyroïdes  dans  la  maladie  de  Parkinson.  — 
M.  Barré  a  pu  étudier  un  cas  de  Parkinson  typique.  Les 
quatre  parathyroïdes  pesaient  onze  centigrammes.  Elles 
étaient  intactes  et  ne  présentaient  en  particulier  aucune 
lésion  d’hyperplasie  notable. 

Le  corps  thyroïde  dans  un  cas  de  rhumatisme  chroni¬ 
que,  par  M.  AuberTln.  —  Une  femme  de  quarante-six 
ans,  ayant  eu  autrefois  une  atteinte  de  rhumatisme  arti¬ 
culaire  aigu,  présente  du  rhumatisme  chronique.  Elle 
succombe  à  une  affection  intercurrente.  Son  corps  thy¬ 
roïde  offre  des  altérations  manifestes  d’hypothyroïdie  avec 
sclérose  ancienne.  L’auteur  rapporte  ce  fait,  sans  vouloir 
en  tirer  une  conclusion  pathogénique  qui  ne  serait  qu’in- 
suffisamment  assise. 

M.  LÉRI  fait  remarquer  qu’on  trouve  à  l’examen  du 
corps  thyroïde  les  lésions  les  plus  variées,  aussi  bien  chez 
les  rhumatisants  que  chez  les  iioii-rhumatisants. 

P.  C.AMUS. 


Si,  dans  la  majorité  des  cas,  la  chorée  qui  survient  au 
cours  d’une,  grossesse  ne  comporte  pas  un  pronostic 
sérieux  pour  la  vie  de  la  femme,  il  ne  faut  cependant 
pas  oublier  que  certaines  femmes  enceintes  meurent 
assez  rapidement,  après  avoir  présenté  des  signes 
intenses  de  chorée.  Les  principaux  symptômes  qui 
peuvent  faire  redouter  cette  terminaison  fatale  sont  les 
suivants  :  a)  Intensité  très  grande  des  mouvements 
choréiques,  qui  empêchent  non  seulement  l’alimentation, 
mais  le  sommeil,  et  qui  ne  sont  pas  diminués  par  la  médi¬ 
cation  calmante  ;  6)  troubles  mentaux  qui  peuvent 
précéder  l’apparition  de  la  chorée  ;  mais  qui  assez  souvent 
l’accompagnent  ;  c)  accélération  du  pouls  et  élévation  de 
la  température  ;  d)  apparition  d’éruptions  morbilliformes. 

Un  certain  nombre  de  femmes  meurent  avant  d’ac¬ 
coucher  ou  d’avorter  et  l’interruption  de  la  grossesse 
donne  des  résultats  satisfaisants.  Si,  dans  la  majorité 
des  cas,  l’autopsie  n’a  pas  montré  de  lésions  importantes 
on  note  cependant,  dans  plusieurs  cas,  la  présence  de 
végétations  anciennes  ou  récentes  au  niveau  de  l’en¬ 
docarde.  Il  ne  paraît  pas  possible,  à  l’heure  actuelle,  de 
déterminer  la  part  qui  revient  à  l’intoxication  gravi¬ 
dique  dans  la  production  des  mouvements  choréiques, 
ni  les  causes  qui  rendent  la  chorée  particulièrement 
grave  chez  certaines  femmes  enceintes  (Lepage,  Soc. 
d’ obstétrique;  et  de  gynécologie  de  Paris,  14  avril  1913). 

M.  Marcel  Briand  montre  un  aliéné  dangereux  dont 
la  capture  fut  facilitée  par  une  bombe  asphyxiante.  Eu 
proie  à  un  délire  hallucinatoire,  la  victime  des  projectiles 
suffocants»  tira  pendant  plusieurs  heures  des  coups  de 
revolver  sur  les  personnes  qui  l’approchaient. 

La  projection  du  liquide  suffocant  provoqua  aussitôt 
un  larmoiement  intense,  obligeant  le  malade  à  tenir  les 
yeux  clos,  puis  il  éprouva  une  sensation  d’asphy.xie 
telle  qu’il  n’eut  plus  qu’un  désir,  se  diriger  vers  une 
fenêtre  pour  respirer.  En  quelques  secondes,  l’air  du 
réduit  où  il  s’était  barricadé  était  devenu  à  la  fois  suffo¬ 
cant  et  irrespirable.  Aucune  lésion  des  yeux,  de  la 
muqueuse  nasale  et  des  bronches  n’a  été  constatée 
(Soc.  clinique  de  médecine  mentale,  21  avril  1913). 

MM.  A.  Marie,  Levaditi  et  Banchovski  apportent 
trois  .séries  de  préparations  de  cerveaux  de  paralytiques 
généraux  avec  des  spirochètes  nombreux  (dans  deux  cas, 
procédé  de  Fontana-'rribondeau  modifié).  Comme  dans  la 
proportion  de  Noguschi  et  Moore,  Miuea  et  Marinesco, 
3  cas  sur  30  ont  été  positifs  (Soc.  clinique  de  médecine 
mentale,  21  avril  1913). 
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Saule  PrÉnaraîlan  aarmeUent  la  ThéranauliQue  Araanicala  Intanaiva  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


^GOUTTES  10  à  20  P 


dosées  d  2  millig. 

AMPOULES 

—  à  50  niillig. 

COMPRIMÉS 

—  à  25  millig. 

GRANULES 

l  —  Al  cciiligr. 


(eu  deux  fuis) 

1  à  2  par  jour 


MARQUE  RECOMMANDÉE 

Stylographes  Atlantic  n“  5 

Excellents  porte-plume  réservoirs,  de  petites  dimensions, 
peu  encombrants,  ionctionnant  parfaitement. 

Prix  :  8  francs,  au  bureau  de  “  Paris  Médical.’* 
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Médicaments  nouveaux 

Par  H.  BOCQUILLON-LIMOUSIN 

Préface  du  P’  ROlilN 


Dysenteries  coloniales  AMPOULES  î  êSfinu';'i/'2à'î‘'^Jr““oir.  Diarrhées  infantiles 

Entérocolites -Typhoïdes  BULLES  !  Énfinâ.là6p£rWur“"'  Entérites -Castro -entérites 

Adopté  officiellement  par  le  littérature  et  échantillons  Comptes  Rendus  de  l’Acad,-  des  Sciences 

Conseil  supérieur  de  santé  des  colonies  C.  PÉPIN,  D' en  pharm.,  9,  r.  du  d-Sept.,  Paris  et  de  l’Acad.  de  Médecine. 


-  XXXIll  - 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYON.  —  Un  malade  de  trente  et  un  ans  était  soigné 
dans  le  service  du  professeur  ïeissier  depuis  le 
13  février  1913  pour  un  diabète  maigre.  Tous  les  symp¬ 
tômes  diabétiques  existaient  au  grand  complet  (poly¬ 
phagie,  polydipsie,  polyurie,  gros  amaigrissements,  etc.) 
la  quantité  de  sucre  éliminée  en  vingt-quatre  heures 
variait  de  300  à  400  grammes  et  le  malade  avait  de 
l’acétonurie  d’une  façon  continuelle. 

I.e  malade  était  dans  un  état  relativement  satisfaisant, 
lorsque  le  19  mars  il  éprouva  un  léger  point  de  côté  avec 
fièvre  et  en  l’examinant  on  constata  la  présence  d’une 
pneumonie.  Or  cette  pneumonie  eut  cliniquement  une 
allure  très  bénigne  et  elle  ne  modifia  pas  les  symptômes 
diabétiques,  ha  polyurie  se  maintint  toujours  au  taux  de 
5  à  6  litres,  la  glycosurie  de  350  grammes  passa  à  250  gr. 
(mais  le  malade  avait  été  mis  à  la  diète)  et  l’acétonurie 
persista. 

Cette  observation  de  M.  Rouhier  {Soc.  mcd.  des  Hôpi¬ 
taux,  27  mai  1913)  s’oppose  bien  avec  ce  que  l’on  sait 
de  la  pneumonie  des  diabétiques  en  général,  celle-ci  étant 
ordinairement  mortelle  et  évoluant  parfois  avec  une  rapi¬ 
dité  foudroyante. 

MONTPELLIER.  —  Il  y  a  un  an,  JIM.  Fabre  et 
Commandeur  montraient  à  la  Réunion  obstétricale  et 
gynécologique  de  Lyon  que  les  extraits  hypophysaires  sont 
essentiellement  un  médicament  à  action  infidèle.  M.  Paul 
Delmas  a  été  impressionné  dans  une  série  de  10  cas 
(depuis  le  mois  d’août  1912)  par  la  constance  dos  insuccès. 
Chez  toutes  les  parturientes,  l’indication  à  l’extrait 
hypophysaire  à  été  tirée  de  l’insuffisance  ou  la  disparition 
des  contractions.  Dans  d’autres  cas  où  existaient  soit 
une  dystocie,  soit  un  état  de  souffrance  du  fœtus,  ou 
s’abstint.  Le  produit  hypophysaire  qui  leur  a  été  admi¬ 
nistré  l’a  été  7  fois  sous  forme  hypodermique,  i  fois  sous 
forme  de  gouttes,  i  fois  sous  forme  de  cachets,  i  fois  sous 
forme  de  dragées.  Devant  des  résultats  insuffisants  ou 
nuis,  l’unité  thérapeutique  correspondant  à  oBLco  du 
lobe  postérieur  d’hypophyse  fraîche  de  bœuf  a  dû  être 
répétée  4  fois  dans  i  eas,  3  fois  dans  2  autres,  i  fois  dans 
les  6  restants. 

Quatre  fois  le  résultat  a  été  nul  et  les  femmes  n’ont 
accouché  que  un  ou  deux  jours  après.  Deux  fois  quelques 
contractions  ont  suivi,  faisant  passer,  dans  un  cas  au  bout 
de  dix  minutes  la  dilatation  de  2  francs  à  grande 
paume,  et  dans  l’autre  après  dix-sept  minutes  de 
5  francs  à  dilatation  complète,  'l'rois  fois  l’accouche¬ 
ment  a  dû  être  terminé  en  raison,  deux  fois  d’une  élé¬ 
vation  de  température  observée  chez  la  mère,  une  fois 
à  cause  du  ralentissement  des  bruits  du  cœur  chez  le 

Les  répétitions  des  doses  n’ont  pas  paru  influer  sur  les 
résultats  :  les  contractions,  quand  elles  ont  suiv’i,  ont  été 
observées  après  la  première  administration  et  les  suivantes 
ont  paru  inopérantes.  La  délivrance  en  particulier  n’a  rien 
montré  de  spécial. 

«  Après  avoir  soigneusement  éliminé  tous  les  sujets 
à  cœur,  vaisseaux,  ou  reins  tarés,  je  ii’ai  pas  craint  de 
donner  des  doses  variant,  à  intervalles  fractionnés,  du 
double  au  sextuple.  Aucun  phénomène  d’intolérance  n’a 
été  observé.  Chez  aucune  de  mes  parturientes  je  n’ai  eu 
à  noter  de  céphalée,  de  vertiges,  de  somnolence,  de  dys¬ 


pepsie,  de  nausées  ou  tout  autre  signe  d’intoxication,  ce 
qui  confirme  à  nouveau  les  recherches  de  JIM.  Jlacret 
et  Bosc  en  1896,  concluant  à  la  très  faible  toxicité  de  cet 
agent  thérapeutique.  (Réunion  obstétricale  et  gynécolo¬ 
gique  de  Montpellier,  9  avril  1913). 

AMIENS.  —  Dans  une  conmumication  à  la  Soc>étc 
médicale  (7  mai  1913),  JI.  Peugniez  insiste  sur  l'étrange 
tolérance  du  gros  intestin  pour  certains  néoplasmes 
malins.  «  En  vérité,  si  le  péritoine  ne  réagissait  pas  de 
temps  à  autre,  attestant  sa  révolte  par  des  crises  passa¬ 
gères  d’intolérance,  l’évolution  se  ferait  tout  entière 
dans  le  plus  grand  silence.  Et  l’on  se  demande,  en  pré¬ 
sence  de  cette  passivité  de  l’anse  intestinale,  quels  signes 
peuvent  révéler  son  altération. 

Je  crois  qu’il  faut  tenir  grand  compte  de  l'hérédité. 
Jlon  premier  malade  avait  perdu  son  père  et  une  sœur  de 
cancer  des  voies  digestives.  Le  père  de  la  dernière  avait 
succombé  à  un  cancer  d’estomac. 

Peut-être  aussi  l’observation  rigoureuse  de  la  courbe 
thermique  pourrait-elle  aider  au  diagnostic.  Jles  trois 
malades  étaient  apyrétiques  au  moment  où  je  les  observais. 
Mais  leur  crise  était  à  peu  près  résolue.  L’absence  de 
température  à  l’heure  des  paroxysmes  eut  sans  doute 
ébranlé  l’hypothèse  d’appendicite,  de  torsion  aiguë  d’un 
pédicule  ovarique.  » 

Pour  JI.  Pauchet,  dans  ces  cas  de  diagnostic  difficile, 
la  radioscopie  peut  rendre  de  grands  services.  Il  constate 
que  de  nombreux  cas  de  cancers  intestinaux  lui  ont  été 
adressés  avec  le  diagnostic  d’appendicite  chronique  :  on 
pense  trop  à  l'appendicite  et  pas  assez  au  cancer  de 
l’intestin. 

JI.  Courtellemont  fait  observer  que  la  fièvre  peut  se 
rencontrer  dans  les  cancers  du  gros  intestin.  Un  de  ses 
malades,  âgé  d’une  soixantaine  d’années,  i3résenta  pen¬ 
dant  six  à  sept  mois  un  état  fébrile  ou  subfébrile  presque 
ininterrompu.  Il  avait  38°  le  soir,  37“,2  ou  37“, 3  le  matin. 
De  temps  en  temps,  sa  température  s’élevait  à  38“, 5, 
exceptionnellement  à  39“.  Il  faut  souligner  chez  ce  malade 
un  syndrome  de  polynévrite  qui  se  développa  chez  lui 
au  début  de  ce  cycle  fébrile  :  il  eut  une  paralysie  faciale 
périphérique,  des  fourmillements  et  engourdissements  des 
mains  et  des  pieds  :  tous  ces  troubles  névritiques  dispa¬ 
rurent  par  un  traitement  approprié  (électricité,  etc... 

«  J’en  avais  fait  une  polynévrite,  causée  par  une  infection 
viscérale  latente,  et  j’avais  cru  pouvoir  localiser  cette 
infection  an  niveau  des  voies  biliaires.  Je  pensais  à  une 
cholécystite  d’origine  lithiasique.  Il  avait  un  Weber  positif 
dans  les  selles,  mais  je  n’attachai  pas  d’importance  à  ce 
signe,  en  raison  de  l’existence  d’hémorroïdes.  Le  toucher 
rectal  était  négatif.  Durant  les  deux  derniers  mois  de  la 
vie,  tout  s’éclaira  :  il  fit  du  melæna  à  plusieurs  reprises, 
une  tumeur  manifeste  se  développa  dans  la  fosse  iliaque 
gauche,  le  malade  se  cachectisa,  un  noyau  cancéreux 
apparut  dans  le  foie,  enfin  de  l’ascite  se  constitua  dans 
l’abdomen  quelques  jours  avant  la  mort.  Le  diagnostic 
de  cancer  du  côlon  n’était  plus  douteux.  » 

Peut-être  la  prochaine  fois  «  que  Peugniez  diagnosti¬ 
quera  un  cancer  de  l’intestin,  observe  JI.  Braillon,  par 
compensation  se  trouvera-t-il  en  présence  d’une  appendi¬ 
cite  où  d’une  tumeur  inflammatoire  qui  simulent  de  si 
près  les  dégénérescences  malignes.  » 
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Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 


(Nouoeau  Traité  de  Uédeoine  et  de  Thérapeutique) 


Ibralric  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  l»,  rue  Hautefeuille,  PARIS 

GUIDE  PRATIQUE 
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:.’ANALYSE 

DES  URINES 

Par  A.  RONCHÈSE 


I  volume  in-i8,  de  404  pages,  avec  91  figures 
et  5  planches  coloriées,  cart.  :  5  ir. 


ÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antlnëvraleique 

EPTO  VALERIANE  liquide  D' gigon 


uppression  de  l'Odeur,  des  Nausées  et  de  l’Intolérance 


^  NeosaWarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
^  CONCENTRÉE 

Y  (Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

ik  Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
III  meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
®  de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 

préparéo  extemporanément 

par  le»  IODUI^E>S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D’ÉRYTHÈMES:  PAS  DE  DRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  OARRIÈRB 

3/,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MÉDITERRANÉE 

LA  ROUTE  DES  ALPES  EN  AUTO 

La  Coinijagnic  P.-L.-M.  organise  avec  le  concours  de  l’Agence  officielle  des  Voyages  modernes,  le  samedi  de 
chaque  semaine,  du  28  Juin  ÜU  14  Septembre,  des  excursions  permettant  de  traverser  les  plus  belles  contrées  du 
Dauphiné  et  de  la  Savoie. 

L’itinéraire  de  ces  excursions  est  le  suivant  :  Paris,  Nice,  Beauvêzer,  IJarcelonnette,  Aiguilles,  Briançon, 
Samt-J eau-do-Maurienne,  Le  Lautaret,  La  Grave,  Le  Bourg-d’Oisaus,  Grenoble,  La  Grande-Chartreuse,  Aix-les- 
Bams  et  l’Abbaye  de  Hautecombe,  les  Gorges  du  Fier,  Annecy,  Thônes,  Chamoiiix  et  le  Montenvers,  Évian,  Paris. 


Bains  et  l’Àbbaye  de  Hautecombe,  les  Gorges  du  Fier,  Année 
Durée  de  l’excursion:  16  jours.  Prix,:  635  fr. 

Ce  prix  comprend  les  billets  de  chemiu  de  fer,  le  logement, 
la  responsabilité  de  l’Agence  des  Voyages  modernes. 
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NOUVELLES 


LE  DOCTEUR  LOUIS  DEVRAIGNE  EST  NOMMÉ 
ACCOUCHEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 

Né  à  l’aris  le  28  avril  1876,  il  a  fait  sa  première  année 
(le  médecine  à  l'Iîcole  de  médecine  d’Amiens.  Interne 
en  1901,  il  passe  successiv'c'ment  chez  Ménard  à  Berck, 
chez  Duplay  remplacé  par  Maiiclaire  et  Marion,  chez  Le 
Dentu,  chez  Maygrier  et  chez  Bonnaire.  Dans  ces  deux 
services,  il  est  également,  à  l’occasion  de  remplacements, 
l’interne  de  Macé  et  de  Tissier.  Aide  d’anatomie 
bénévole  à  l’iîcole  de  médecine  en  1903,  il  a  disséqué 
auparavant  plusieurs  années  dans  les  laboratoires  de 
Sébileau  et  de  Cunéo. 

Moniteur  à  la  clinique  Tarnier  de  1904  à  1907,  Devrai- 
gne  y  devient  l’élève  du  professeur  Budiu,  de  Demeliu, 
de  Lepage,  puis  du  professeur  Bar  et  de  Brindeau.  Ivn 
1908,  il  est  préparateur  à  la  Faculté  du  cours  d’accou¬ 
chements  fait  par  Jeauniu  et  moniteur  de  manœuvres 
obstétricales  sous  la 
direction  de  Denielin. 
La  même  année,  le  pro¬ 
fesseur  Bar  lui  confie 
le  service  d’isolement 
de  la  clinique  Tarnier, 
puis  le  prend  comme 
chef  de  clinique  ad¬ 
joint  en  1908-1909  et 

1909- 1910  et  comme 
chef  de  clinique  en 

1910- 1911.  Le  voici 

cheur  des  Hôpitaux 
de  Paris. 

Kn  1904-1905. 
M.  Ilevraigne  a,  le 
premier,  préconisé 
l’emploi  de  la  ponction 
lombaire  chez  le  nouveau-né.  lîii  1906,  dans  sa  thèse, 
il  montre  la  v'aleur  du  dosage  de  l'hémoglobine  dans 
la  pratique  des  accouchements.  Avec  Daussay,  il  étudie 
le  sang  de  la  femme  enceinte,  surtout  au  point  de  vue 
de  la  résistance  globulaire.  Avec  Pierre  Dcscomps,  il 
étudie  Vanatomie  et  la  physiologie  de  l'appareil  niusculo- 
ligamenteux  du  coccyx. 

En  collaboration  avec  son  maître  le  professeur  Bar,  il 
étudie  la  sensibilité  des  femmes  enceintes  et  récemment 
accouchées,  à  la  tuberculine  ;  montre  la  valeur  de  l’intra- 
dermoréaction  à  la  tuberculine  dans  le  pronostic  de  la 
tuberculose  pendant  la  gestation.  Il  établit  la  possibilité 
d’un  développement  anormal  de  l’œuf  auquel  il  donne 
le  nom  de  grossesse  isthmico-cenncale. 

En  dehors  A'études  sur  l'ostéomyélite  aiguë  chcc  le 
nouveau-né  et  sur  la  pleurésie  purulente  du  nouveau-né, 
il  s’est  toujours  occupé,  depuis  1904,  de  puériculture, 
tant  par  des  articles  de  journaux,  des  conférences  à 
Paris  et  en  province,  des  cours  d’allaitement  à  la  clinique 
Tarnier  et  à  la  fondation  Budin.  Il  est  secrétaire  de  la 
Ligue  contre  la  mortalité  infantile.  Il  a  collaboré  à  la 
troisième  édition  du  traité  La  pratique  des  Accouche¬ 
ments  du  professeur  Bar.  K. 

LES  NOUVEAUX  MÉDECINS  DES  HOPITAUX 
LE  LORTAT-JACOB 

Le  IF  Léon  Lortat-J  acob  a  été  reçu  externe  des  hôpi¬ 
taux  eu  1895,  puis  interne  en  1S98.  11  était  docteur  en 


médecine  en  1903,  et  la  même  aimée  il  remplissait  les 
fonctions  de  chef  de  clinique  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris.  11  a  été  deux  fois  lauréat  de  l’.Vcadémie  de 
médecine  (prix  Ci- 

nois). 

Il  vient  d’être  nom¬ 
mé  médecin  des  hôpi- 

vaux,  citons  particu¬ 
lièrement  .ses  études 
sur  l'.-tction  de  l'iode 
sur  l'organisme,  sou 
ouvrage  sur  les  Sciati¬ 
ques  et  leurs  '  traite¬ 
ments  dont  la  2>'  édi¬ 
tion  vient  de  paraitre, 
ses  recherches  sur  le 
Rôle  des  basses  tempé¬ 
ratures  et  l'application 
du  froid  à  l'hygiène,  à 
la  thérapeutique,  aux 
méthodes  de  laboratoire, 

(Encyclopédie  Léaiité). 


Il  est  vice-président  de  la  section  médicale  à  l’Asso 
.'iation  française  du  froid. 

K. 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS  DES  FACULTÉS 
LE  D-^  THIRY 


LelFtîeorges  Thiry,  de  Nancy, est  âgé  de  quarante-tio  s 
ans  et  participe  à  l’enseignement  depuis  i8<)2,  époque 
à  laquelle  il  fut  attaché  par  le  professeur  Macé  au  labora¬ 
toire  d’histoire  naturelle  médicale.  Il  suivit  son  premier 
maître  au  laboratoire  d’hygiène  et  à  l’Institut  sérothé- 
rapique  de  l’Est  dont  il  fut  sous-directeur  pendant 
dix  aimées.  Ses  der¬ 


nières  fonctions  de 
chef  des  travaux  d’iiis- 
toire  naturelle  et  de 
bactériologie  (labo¬ 
ratoire  du  professeur 
Vuillemin)  et  celles  de  , 
chef  du  laboratoire  de 
bactériologie  et  para¬ 
sitologie  des  cliniques 
de  la  Faculté  de  Nanc}’ 
qu’il  exerce  simulta¬ 
nément  l’ont  mis  à 
même  de  continuer 
d’importantes  recher¬ 
ches  commencées 
depuis  vingt  et  un  ans 

et  de  collaborer  avec  riiinï 

autant  de  science  que 

d’amabilité  et  de  dévouement  à  tous  les  travaux 
nancéiens  touchant  par  quelque  point  à  la  bacté¬ 
riologie  ou  à  la  parasitologie.  Longue  est  la  liste  de  ses 
travaux  dont  les  plus  connus  ont  trait  à  la  parasitologie 
appliquée  et  à  la  fonction  chromogène  des  microorga¬ 
nismes.  Ces  recherches  sur  les  cellules  colorées,  cultivées 
sur  des  milieux  chimiquement  définis,  sont  capables  de 
fournir  à  la  biologie  d’importantes  notions  d’ordre 
général.  Il  a  ouvert  la  vole  aux  recherches  de  Chainot 
(d’Ithaca),  de  Jirou,  de  Lasseur,  etc. 
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GASTRO-ENTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mies 


■fl 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


Sirop  JrouGtte-Perret 

■  à  la  "PAPAÏNE” 

avcixit  ou  &.TPT&S  oliELOLue  tétée  ou  iDlOeroix. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  ^ 


y  O  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
y  qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


y  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■n 


n 


ii^mmEsfomacMestmsÆttfatttsMuîtes 

SIROPdeTROUETTE-PERRETâ  la"PAPAiNE”| 

1  Guillerée  à  soupe  à  chaque  repas . .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETàla  "PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas .  B  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETàia"PAPAlNE” 

1  i  2  eaohets  à  chaque  repat . 4  fr.  la  Botte. 

GOMPRlMËSdeTROUETTE-PERRETàla'PAPAINE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 

E.TROUETTE,  15,  RSI  dis  IflUUnilIU'lDdllStrltlS,  FirlS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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NOUVELLES  (Suite) 


Le  dévouement  de  (î.  Tliiry  aux"  recherches  appliquées 
et  utiles  est  tel  que  depuis  vingt  et  un  ans,  plus  de 
750  médecins  se  sont  adressés  ou  s’adressent  à  lui  poul¬ 
ies  examens  microscopiques  nécessaires  à  leurs  malades. 
C’est  dire  quelle  confiance  on  accorde  à  ses  conclusions. 

Xon  content  d’être  le  collaborateur  dévoué  du  profes¬ 
seur  Vuillemin,  et  d’être,  à  l’exemple  de  ce  maître,  un 
mycologue  distingué,  Thiry  s’intéresse  aux  questions 
d’hygiène  .sociale  et  militaire  :  il  .«  collectionne»  les  cita¬ 
tions  et  les  lettres  de  félicitations  du  Ministre  de  la 
guerre  et  fait  entendre  une  voix  autorisée  dans  les 
tommissions  départementales  d’hygiène.  Il  a  entré  temps 
mené  à  bien  une  importante  enquête  officielle  sur  l’anky¬ 
lostomiase  dans  les  mines  de  l’Est  de  la  France. 

I,e  titre  d’agrégé  ne  fait  que  consacrer  la  situation 
du  Dr  ('r.  Thiry  et  l’attacher  davantage  à  la  place  qu’il 
occupait  déjà  à  la  Faculté  de  Nancy.  M.F. 


LE  Dr  JANNIN 

Né  le  8  mars  1886  à  Bezonvaux  (Meuse),  le  Dr  Jannin 
était  prédestiné  à  l’enseignement.  Chargé  de  prix  d’hon¬ 
neur  aux  concours  littéraires  du  lycée  de  Nancy,  reçu 
à  l’Iîcole  norniale  supérieure  dans  la  section  des  sciences, 
il  n’a  vu  dans  les  fleurs  de  la  rhétorique,  dans  les  raison¬ 
nements  de  la  dialectique,  dans  les  formules  arrêtées 
des  mathématiques,  qu’un  moyen  auxiliaire  pour  abor¬ 
der  les  délicats  problè¬ 
mes  de  la  biologie.  Il 
pourrait  dire  avec  un 
vieux  praticien  de 
mes  amis  :  «  médiats 

siim  et  tiihil  humani  a 
me  alienum  puio.  »  Hu¬ 
maniste  dans  toute  la 
force  du  mot,  il  fit  les 
études  les  plus  fécon¬ 
des  à  la  Faculté  de 
Nancy  en  menant  de 
front,  avec  nue  égale 
ardeur,  les  fonctions 
d’externe  des  hôpitaux 
et  celles  de  prépara¬ 
teur  d’histoire  natu¬ 
relle.  Et  voilà  comment 
il  en  sortit  agrégé  à 
Bordeaux  trois  mois  après  avoir  soutenu  à  Nancy,  sa 
thèse  de  doctorat  :  les  Mycoderma,  leur  rôle  en 
pathologie  ». 

Les  publications  de  M.  J  annin  ont  trait  aux  Frotozoaires 
et  aux  Champignons  parasites  ;  elles  portent  l’empreinte 
de  la  personnalité,  de  la  rigueur  et  de  la  conscience 
scientifique.  Attiré  vers  le  domaine  si  touffu  des  mycoses, 
il  a  compris  que,  pour  faire  œuvre  durable,  il-  fallait 
résister  à  la  tentation  de  créer  des  entités  morbides  sur 
le  fond  mouvant  des  données  incomplètes  ou  contesta¬ 
bles.  Il  s’attache  à,  montrer  ce  qu’on  ignorait  des  espèces 
les' plus  banales,  à  tracer  les  limites  de  leur  action  possi¬ 
ble  sur  notre  organisme,  11  élague,  il  éclaircit,  il  simplifie. 
C’est  le  plus  grand  service  que  la  pratique  puisse  attendre 
de  la  science  (i).  F.  V. 

(i)  L’auteur  de  cette  notice  a  omis  de  dire  que  tous  les  tra¬ 
vaux  du  Jannin  ont  été  inspirés  par  le  Fr  l’aul  Vuillemin. 
Réparons  cette  omits'on  ;  rendons  hcnuna.ee  au  maître,  et 
■félicitons-Ie  des  succès  de  scs  élèves  à  Bordeaux  et  à  Nancy. 


l.E  D'  Jannin  ■ 


LE  Dr  F.A1RISE 

l<e  Dr  Ch.  Fairise,  qui  va  occuper  le  poste  d’agrégé 
d’anatomie  pathologique  à  la  I^aculté  de  Nancy,  est  né 
à  Epinal  (Vosges)  en  1883.  Il  fit  scs  études  au  collège  de 
sa  ville  natale,  où  il  fut  lauréat  du  concours  général  des 
lycép  et  collèges  des  départements.  En  1901,  il  entra 
à  l’Ecole  nationale  vétérinaire  d’.'.lfort  :  il  y  fut  prépara¬ 
teur  de  physiologie  et  thérapeutique  dans  le  laboratoire 
du  professeur  Kauf¬ 
mann,  puis  de  patho¬ 
logie  générale  et  inter¬ 
ne  dans  le  laboratoire 
du  Frofesseur  Cadiot, 

En  1905,  il  sortait 
avec  le  n“  i  de  l’Ecole 
d’Alfort,  après  avoir 

quatre,  major  de  sa 
promotion.  Il  obte¬ 
nait  le  prix  de  l’Asso¬ 
ciation  Amicale  des 
anciens  élèves  de 
l’Ecole  d’Alfort.  Il 
prit  ensuite  du  service 
en  qualité  de  vété¬ 
rinaire  militaire  et, 
après  dix  mois  de  sta¬ 
ge  à  l’Ecole  de  cavalerie  de  Saumur,  obtint  Nancy 
comme  garnison  ;  il  y  commença  immédiatement  ses- 
études  médicales.  Le  D'  Fairise  travailla  eu  qualité 
d’assistant  dans  le  laboratoire  du  professeur  Hoche, 
puis  eu  1910,  ayant  abandonné  la  carrière  militaire, 
il  fut  nommé  chef  des  travaux  d’anatomie  pathologique. 
Eu  1911,  il  devint  en  même  temps  chef  du  laboratoire 
d’anatomie  pathologique  des  cliniques.  Sa  thèse,  soutenue 
en  1911  et  intitulée  :  «  Etude  sur  les  tuberculoses- latentes 
et  particulièrement  celle  des  ganglions  trachéo-bron¬ 
chiques  chez  les  enfants  »,  obtint  une  mention  honorable 
au  concours  du  prix  de  thèse. 

Le  IF  Fairise  a  publié  dans  les  revues,  médicales  ou 
vétérinaires  de  nombreux  travaux  dont  la  plupart  con¬ 
cernent  l’anatomie  pathologique  humaine  ou  comparée. 
11  prend  une  part  active  aux  travaux  de  la  Société  de 
médecine  de  Nancy.  M.  F. 

Concours  de  l’agrégation.  —  Section  de  médecine 
GÉNÉRAEE.  —  Epreuve  technique.  —  Séances  du  2  juillet. 

-  MM.  Micheleau,  19  ;  Clerc,  19  1/2  ;  Hanns,  17  ;  Farisot, 
18  ;  Tanon,  19;  Bonnamonr,  18  1/2;  de  Verbizier,  18; 
I,aederich,  19. 

Séances  du  4  juillet.  —  MM.  Lerebonllet  et  Mauriac 
18  1/4  ;  Gaujoux  et  ILimbaud,  18  ;  Roubier,  18  1/2  ; 
Ribierre,  iS  3/4  ;  Nanta,  18  ;  Gaultier,  K)  1/2. 

Séances  du  5  juillet. —  MM.  Sorel  et  Esmeiu,  18; 
Serr,  20  ;  Laporte,  18  ;  Babtumeix,  20. 

A  la  suite  du  concours  seront  proposés  à  la  nomina¬ 
tion  du  ministre  de  l’Instruction  publique  comme  agrégés 
des  facultés  de  médecine  (section  de  médecine  générale)  : 

F'aculté  de  Faris  :  MM.  Maurice  Villaret,  Tanon, 
Ribierre,  Lemierre  et  I^ereboullet. 

F'aculté  de  Bordeaux  :  MM.  Mauriac,  Micheleau, 
Leuret  et  Dnperié. 

Faculté  de  Llile  :  MM.  Fierret  et  Leclercq. 

F'aculté  de  Lyon  ;  MM.  F'ronieut,  'l'hévenot  et  Fiéry. 

F'aculté  de  Montpellier  :  MM.  Rimbaud  et  Roger. 

.  Faculté  de  Nancy  :  M.  Farisot. 
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SAISON  du  i5  Mai  au  3o  Septembre 

PLOMBIERES  LES  BAINS  (VOSGES) 

EAUX  HYPERTHERMALES  15  à  74° 

ESTOMAC  -  INTESTIN  -  RHUMATISME 

Source  “ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


Fabrique  d’instruments  de  Chirurgie  et  Électricité  Médicale 

BLACQUE  Fabricant,  25,  rue  Cujas,  Paris 


A  CCUMULA  T  EU  R  (L  UUIÈRE-CA  U  TÈRE) 

4  volis  40  ampères  Pris  net.  46  fr. 

4  -  6o  —  —  —  B5  fr. 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

8  volts  40  ampères  Prix  net.  68  fr. 

8  -  éo  —  -  -  85  fr. 

A  CCUMULA  TEUR  (L  UMIÈRE-CAUTÈRE) 

12  volts  40  ampères  Prix  net.  95  fr. 

,2  —  60  —  -  —  120  fr. 

Manche  pour  cautère.  10  fr.  Galvano-cautére.  4  fr.  Cordon.  Sfr. 
Nouveau  miroir  de  Clar  avec  lampe  à  pas  de  vis,  net  35  fr. 


MÉDECINS,  éclairez  les  cavités  explorables 
de  vos  malades  en  vous 
servant  du 

PHOTOPHORE  ÉLECTRÎOUE 

Vendu  complet 

20  f'*. 

Ch.L0REAU.3‘^»Rue  Abel. PARIS. XH*.  Télép.  341-85. 
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NOUVELLES  (Suite) 


Faculté  de  Toulouse  :  JIM.  Lafforgue,  Sorel  et  Serr. 

Faculté  d’Alger  ;  M.  Gillot. 

Querre.  —  Un  concours  pour  l’emploi  d’infirmière 
laïque  des  hôpitaux  militaires  s’ouvrira  le  6  octobre  1913 
dans  un  certain  nombre  de  centres  qui  seront  ultérieu¬ 
rement  désignés. 

Les  candidates  devront  être  de  nationalité  française 
et  âgées,  sauf  dans  des  cas  particuliers  dont  le  ministre 
sera  juge,  de  vingt  ans  au  moins  et  de  trente-cinq  ans  au 
plus  au  icr  janvier  de  l’année  du  concours. 

Les  candidates  nommées  infirmières  stagiaires,  passé 
l’âge  de  vingt-cinq  ans,  n’auront  pas  droit  au  minimum 
de  retraite  garanti  par  l’article  10  du  décret  du  26  fé¬ 
vrier  1S97. 

Les  personnes  qui  désirent  prendre  part  au  concours 
devront  faire  parvenir  leur  demande  pour  le  l'r  septembre 
au  plus  tard,  au  ministre  de  la  guerre  (7^'  direction). 

Ues  avantages  nombreux  sont  faits  aux  infirmières 
laïques  des  hôpitaux  militaires. 

Traitement  annuel  variant,  suivant  la  classe,  de  800 
à  I  45S  francs. 

Logement  gratuit  à  l’hôijital  ou  indemnité  représen¬ 
tative  de  300  à  400  francs  selon  l’importance  des  vdlles. 

Nourriture  gratuite  ou  indemnité  représentative  dans 
certains  cas. 

Indemnité  annuelle  de  tenue  100  francs. 

Repos  hebdomadaire  de  vingt-quatre  heures,  congé 
annuel  de  vingt-cinq  jours. 

Le  programme  détaillé  du  concours  ainsi  que  le  règle¬ 
ment  provisoire  du  22  juillet  1909,  portant  admission  et 
administration  d’un  iicrsonnel  d’infirmières  laïques  dans 
les  hôpitaux  militaires,  sont  insérés  au  Bulletin  officiel  du 
ministère  de  la  guerre  (partie  réglementaire). 

En  souvenir  du  D'  Qéruld  Mesny.  —  Fersonne  n’ignore 
que  le  Dr  Gérald  Mesny,  médecin  des  troupes  coloniales, 
directeur  de  l’École  de  médecine  de  Tien-Tsiii,  chargé, 
sur  sa  demande,  par  le  gouvernement  chinois,  d’une 
mission  spéciale  en  vue  de  combattre  l’épidémie  de  peste 
pneumonique  qui  ravageait  la  Mandchourie,  succomba 
au  bout  de  quelques  jours  aux  atteintes  du  fléau.  Coiis- 
cient^de  la  gravité  du  péril  auquel  il  s’exposait  de  son 
plein  gré,  sachant  bien  que  la  forme  de  peste  qui  sévissait 
alors  était  grandement  contagieuse,  il  avait  envisagé 
avec  un  inébranlable  sang-froid  l’éventualité  de  la  mort, 
et  il  la  vit  venir  avec  un  stoïcisme  admirable  dans  sa 
simplicité. 

Un  comité  composé  des  D'®  Le  Dentu,  président, 
Richelot,  vice-président,  Hallopeau.  Kermorgant,  Ri- 
bemont-Dessaignes,  Paul  Richer,  de  la  marquise  de  la 
Houssaye,  secrétaire  générale  et  du  lieutenant-colonel 
Baudoin,  trésorier,  a  pris  l’initiative  d’une  souscription 
ayant  pour  objet  la  fondation  d’un  laboratoire  de  recher¬ 
ches  à  l’hôpital  français  de  Pékin,  sous  le  patronage  du 
nom  de  Mesny. 

En  attendant  que  la  souscription  proprement  dite  soit 
organisée,  une  soirée  de  gala  au  profit  de  l’œuvre  a  été 
donnée  le  vendredi  ii  juillet  au  Théâtre  liéjane,  rue 
Blanche.  Elle  a  consisté  dans  la  représentation  d’une 
comédie  dramatique  en  4  actes  de  la  marquise  de  La 
Houssaye,  intitulée  «Le  Médecin»,  pièce  animée  d’un 
souffle  généreux,  toute  à  l’honneur  de  l’apostolat  médical, 
où  le  pathétique  des  péripéties  émouvantes  s’entremêle 
aux  nobles  suggestions  de  la  conscience  professionnelle 
en  face  d’une  situation  particulièrement  délicate  et 
touchante  à  la  fois. 


Le  produit  de  cette  repré.seutatioii  sera  versé  à  la  sous¬ 
cription  générale. 

Officiers  de  l’Instruction  publique.  —  MJI.  Dr  Aron  à 
Houilles,  Dr  Aubert  médecin  en  chef  de  ue  classe  de  la 
marine  à  Toulon,  Dr  Bègue  à  Paris,  Dr  Charlier  à  Paris, 
Desgrtielles,  médecin  vétérinaire  à  Paris,  Fletcher 
à  l’hôpital  français  de  Londres.  Dr  Forestier  à  l’aris, 
Dr  Gallet  à  Constantinc,  Dr  Grasset  à  Tours,  IK  Jugeât 
à  Paris,  M"'r  Krauss  vice-présidente  do  l'œuvre  de  la 
Pouponnière  à  Paris,  Dr  Melo  à  Quito  (Équateur). 
Dr  Millot  à  Paris,  Dr  Morsly  à  Constantine,  Dr  Piot  à 
Barbe-du-Tlétat  (Oran) ,  Renard  chimiste  à  l’aris, 
Simard  vétérinaire  à  Charmes. 

Officiers  d'Académie.  —  MM.  Dr  Barraud  à  Constan¬ 
tine,  Dr  (li  Chiara  à  Paris,  M.  Chich  Mantout  chimiste  à 
l’aris,  Dr  Eckenstein  à  Londres,  Dr  Foulquier  à  Oran, 
Dr  Français  à  Paris,  Dr  F'rançois  à  l’aris,  Guillot  phar¬ 
macien  à  l’aris,  I.aurenti,  pharmacien  à  Bône,  Leclerc, 
chimiste  à  Saint-Mandé,  Moret,  administrateur  de  l’hos- 
piee  de  Châteauroiix,  Dr  Renoux,  médecin  chef  de  l’hôpi¬ 
tal  de  Bossuet  (.A.lgérie),  Robin,  chirurgien-dentiste  à 
Paris,  Thomas,  chirurgien-dentiste  à  Asnières.  Dr  de  la 
Torre  à  Quito  (Équateur),  Versini,  économe  de  l’hôpital 
civil  de  Constantinc,  Villain  chimiste  à  Londres. 

Corps  de  santé  des  troupes  coloniales.  -  Par  décret 
en  date  du  23  juin  1913,  rendu  sur  le  rapport  du  ministre  • 
de  la  guerre,  ont  été  promus  aux  grades  ci-après,  et  ont 
reçu  les  affectations  suivantes  ; 

Au  grade  de  médecin  principal  de  première  classe.  ■ — •' 
MM.  les  médecins  principaux  de  deuxième  classe  Yersin, 
en  service  en  Indochine,  hors  cadres  ;  maintenu  ;  — 
Reboux-Lachaux,  en  congé  ;  maintenu  ;  —  Salauoue- 
Ipin,  en  service  en  Indo-Cliinc,  hors  cadres  (décédé). 

A  u  grade  de  médecin  principal  de  deuxième  classe.  — 
MM.  les  médecins-majors  de  première  classe  Hazard  en 
service  en  Chine,  hors  cadres  ;  maintenu  ;  —  Gaide,  à 
l’école  d’application  du  service  de  santé  des  troupes 
coloniales  ;  maintenu. 

Au  grade  de  médecin-major  de  première  classe.  —  MM.  les 
médecins-majors  de  deuxième  classe  Aubert,  à  l’Institut 
Pasteur  à  Paris  ;  maintenu  ;  ■ —  Savignac,  en  service  à 
Madagascar,  hors  cadres  ;  maintenu  provisoirement  ;  — 
Kérandel,  en  service  au  Tonkin,  hors  cadres  ;  maintenu 
provisoirement  ;  -  -  Damond,  eu  service  en  Cochinchine 
(emploi  vacant)  ;  maintenu  provisoirement  ;  —  Augé, 
en  Afrique  occidentale  (emploi  vacant)  ;  maintenu  provi¬ 
soirement  ;  —  Couderc,  à  l’école  d’application  du  service 
de  santé  des  troupes  coloniales  (emploi  vacant)  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Le  Dantec,  à  la  disposition  du  ministre  des 
colonies  (emploi  vacant)  ;  maintenu  ;  —  Erdinger,  en 
service  au  Tonkin  (emploi  vacant)  ;  maiu.tenu  provisoire¬ 
ment  :  —  Noc,  en  service  à  la  Martinique,  hors  cadres 
(emploi  vacant)  ;  maintenu  provisoirement. 

Au  grade  de  médecin-major  de  deuxième  classe.  — 
MM.  les  médecins  aides-majors  de  première  classe  Le 
Dentu,  en  service  au  Tonkin,  hors  cadres,  maintenu  pro- 
voisoirement  ;  — ■  Kernéis,  eu  service  en  Ethiopie,  hors 
cadres  ;  maintenu  provisoirement  ;  —  Combes,  au 
24“  d’infanterie  coloniale  ;  maintenu  ;  —  Hudellet,  en  .ser¬ 
vice  en  Afrique  occidentale  ;  maintenu  provisoirement  ;  ■ 
Sébilleau,  eu  eervics  en  Afrique  équatoriale,  hors  cadres  ; 
maintenu  provisoirement  ;  —  Herrmann,  au  3“  d’artil¬ 
lerie  coloniale  ;  maintenu  ;  —  Arlo,  à  l’Institut  Pasteur  de 
Lille  ;  maintenu  ;  —  Saujeon,  au  6'  d’infanterie  coloniale  ; 
maintenu  ;  —  Dubarry,  au  3“  d’artillerie  coloniale  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Botreau- Roussel,  en  service  eu  Afrique  occiden¬ 
tale,  hors  cadres  ;  maintenu  provisoirement. 
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LI7RES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  DOlumes  peaoent  être  fournis  pur  lu  Llbrulrle  J. -B.  Bollllàra  et  Fils 


Le  Radium  en  Dermatologie, 
par  le  D'  E.  Vai,et.  1913,  in-8, 
de  30  pages  avec  figures  noires 
et  coloriées.  [Vigol  frères,  éditeurs, 
à  Paris.) 

Ce  que  j’ai  vu  en  Allemagne, 
(notes  et  impressions  d’un  voyage 
d'Études  aux  stations  thermales), 
par  le  Dr  Louis  Lavihule.  1913. 
r  vol.  in-8,  de  112  pages  avei 
figures,  Br.  (A.  Maloine,  à  Paris.) 


Traité  des  Eaux  minérales  de  L’action  directe  sur  les  Centres 
Vichy  à  l’usage  des  Prati-  nerveux.  Centrothérapie,  par 


ciens,  par  le  Dr  Charees  Coïar. 
1913.  I  vol.  in-8,  de  220  pages,  Br 
5  fr.  {J.  Roussel,  à  Paris). 

Le  Traitement  de  l'Obésité  par 
la  Culture  physique,  par  le 
Dr  Rueeier,  1913.  I  vol.  in-S, 
de  120  pages  avec  figures,  Br. 


le  Dr  Pierre  Bonnier.  1913. 
I  vol.  gr.  iu-8,  de  304  pages  Br. 
5  francs.  (Rêlix  Alcan,  éditeur, 
à  Paris.) 

De  la  Rue  au  Foyer.  Trois  années 
d’expériences  pédagogiques  et 
sociales,  par  M"'»  Augiista  Moi,i,- 
Weiss,  1913.  I  vol.  in-8,  de  240  p. 
avec  figures,  Br.  3  francs  (Fr.  Na¬ 
than,  éditeur,  à  Paris.) 


ANC™  MAISON  MATHIEU  SrO 

Société  ÊIcctro-lnilustrielle  et  Ancien  EtcMieecnente  Mathicc  rénnie 

Anonyme  au  capital  de  1.400.000 /r. 

PARIS  —  113.  Boule-vard  S«Ii>t>Oermain  —  PARIS 
initrumanU  d«  Chlruril»,  1  Imtallatlana  complétât  da  atérllltatlon  1  Inatallatlona  complétât 

Mobilier  ohlrurcloal  tt  cpcratolro  |  tiaotriolté  médioalt  I  d'HbpItaux  at  de  DItpantalrat 


COIYIBE  (de  Lausanne). 


Maladies  gastro^intestinalés  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEIVVENT 

1913,  I  volume  in-i8  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 


È 


J*OUGUES-leseaux| 


a  2^4  0  Kilomètres  de  PARIS 


STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 


les  ATONIES  et  ASTHENIES  opganiq 


(Estomac.Foic  intestins)  D1ABETE.ANEM1E.C0Utte.graveiu 


CASINO 


C/de  FOUGUES.  . 
IS.Rue^^uber.PARIS. 
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.  -  V  ;S  PLE  N  oi  D  -  H  6  T  E  L.  (  ’ie.r  q  rd  re  )  ^  ‘ 

Chambres  et  apparteménts  avec  salles  de  bains 


Ik’Eau  (Vlinérale  Natupelle  Reconstituante  de 

S'-LÉOER  FOUGUES  ALICE 


se  trouve  en  vente  partout. 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DK  1,’KXTERNAÏ.  —  I/ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  aux 
places  d’élève  externe  en  médecine 
vacantes  le  !«■  mars  1914  dans  les 
hôpitaux  et  hospices  civils  de  Paris 
aura  lieu  le  lundi  15  septembre  1913, 
à  quatre  heures  précises,  dans  la 
salle  des  concours  de  l’administra- 
tion,  rue  des  Saints- Pères,  49. 

Les  étudiants  qui  désirent  prendre 
part  à  ce  concours  seront  admis  à  se 
faire  inscrire  au  service  du  personnel 
de  l’administration,  tous  les  jours, 
les  dimanches  et  fêtes  exceptés,  de 
onze  heures,  à  trois  heures,  du  ven¬ 
dredi  I"  août  au  samedi  10  août  1913 
inclusivement. 

Par  exception,  les  candidats  qui 
doivent  être  appelés  sous  les  drapeaux 
à  la  fin  de  l’année  sont  appelés  à  subir 
consécutivement  les  deux  épreuves 
réglementaires  dès  l’ouverture  du 
concours. 

Hôpiïai,  NECKER.  —  Sont  nommés 
moniteurs  de  la  clinique  des  maladies 
des  voies  urinaires  :  MM.  Autony 
(Fr.),  Berdaguer  (Argentine),  Bœc- 
kel  (Fr.),  Camossa  (Portugal),  Carrel 
(Fr.),  Gommenge  (Fr.),  Fontaine 
(Fr.),  Gentil  (Brésil),  Goulard  (Bré¬ 
sil),  Joachimidès  (Grèce),  Murga 
(Espagne) .  Sâ  (Brésil) ,  Thoumire  (Fr), 
Vasconcellos  (Brésil),  Villemin  (Fr.). 

Hôpitai,  Broussais.  —  Sur  la  pro¬ 
position  de  M.  Grangier,  le  Conseil 
municipal  de  Paris  vient  de  renvoyer 
à  la  cinquième  commission  et  à  l'admi¬ 
nistration  une  proposition  portant 
que  l’hôpital  Broussais  sera  recons¬ 
truit  sur  son  emplacement  actuel  et 
recevra  dans  ses  différents  services 
l’application  des  données  scienti¬ 
fiques  modernes. 

Hôpital  Sainï-J osEPH.  —  MM. 
Duret  et  Rigollot-Simonuot  sont 
nommés  chirurgiens  chefs  de  service. 

MM.  Villandre,  Eaurence  et  Saïssi 
■sont  nommés  chirurgiens  adjoints. 

Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 
—  Concours  des  ci.inicats.  — 
M.  le  D''  Balard  est  nommé  chef  de 
clinique  obstétricale,  M.  le  docteur 
Guiard  est  nommé  chef  de  clinique 
adjoint. 

M.  le  D''  Delorme  est  nommé  chef 
de  clinique  ophtalmologique. 

Écoles  de  médecine.  —  Reims.  — 
M.  Harman,  professeur,  est  admis 
sur  sa  demande  et  pour  cause  d’an¬ 
cienneté  d’âge  et  de  services  à  faire 
valoir  ses  droits  à  une  pension  de 
retraite  à  partir  du  iff  novembre 

M.  Harman  est  nommé  professeur 
honoraire  à  partir  du  l'f  novembre 


Rennes.  —  M.  Bertheux,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  médicale,  est 
admis,  sur  sa  demande  et  pour 
cause  d’ancienneté  d’âge  et  de  ser¬ 
vices,  à  faire  valoir  ses  droits  à  une 
pension  de  retraite  à  partir  du  i’’*' 
janvier  1914. 

M.  Bertheux  est  nommé  professeur 
honoraire  à  partir  du  i"  janvier  1914. 

M.  Ee  Damany,  professeur  d’hy¬ 
giène  et  de  médecine  légale,  est 
nommé  sur  sa  demande,  à  partir  du 
lor  j an  vier  1 9 1 4,  professeur  de  clinique 
médicale,  en  remplacement  de  M.  Ber¬ 
theux,  admis  à  la  retraite  sur  sa 
demande  et  nommé  professeur  hono- 

Des  concours  seront  ouverts 
devant  l’École  de  plein  exercice  de 
médecine  et  de  pharmacie  de 
Rennes  :  1“  le  6  octobre  1913,  pour 
un  emploi  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  ;  2“  le  6  octobre  1913,  pour  un 
emploi  de  chef  de  clinique  chirurgi¬ 
cale;  3°  le  13  octobre  1913,  pour  un 
emploi  de  chef  de  clinique  obstétri¬ 
cale  et  gynécologique. 

Ees  candidats  devront  se  faire  ins¬ 
crire  au  secrétariat  de  l’l5cole  de 
médecine  de  Rennes,  un  mois  avant 
l’ouverture  du  concours. 

Hôpitaux  de  Lille.  — •  Ee  concours 
pour  l’externat  des  hôpitaux  de 
Eille  a  eu  lieu  le  30  juin  et  s’est 
terminé  par  les  nominations  sui¬ 
vantes  :  MM.  Cleuet,  Brûlant,  Mizon, 
Paul  Pruvost,  André  Pruvost,  Eeplat, 
vSavary,  Ausset,  Cordonnier,  Godart, 
Eeroy,  Cuisinier,  Hernu,  Crasquin, 
Dontrelong,  Coliez,  Klayelé,  Belle, 
Farez,  Gruson,  Caulier,  Dufour,  Dcl- 
place,  Detray. 

Hôpitaux  de  Nantes.  —  M.  le 
Dr  Bahuaud,  professeur  suppléant 
de  l’école  de  médecine,  est  nommé 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Nantes. 

Hôpitaux  de  Dieppe.  —  Concours 
pour  la  nomination  d’un  chirurgien 
adjoint.  —  Ee  mercredi  8  octobre 
1913,  à  neuf  heures  et  demie  du 
matin,  un  concours  aura  lieu  à 
l’Hôtel-Dieu  de  Rouen  pour  la  nomi¬ 
nation  d’un  chirurgien  adjoint  à 
l’hôpital  de  Dieppe.  Ee  concours  est 
public,  les  fonctions  de  chirurgien 
adjoint  sont  gratuites.  Délai  d’ins¬ 
cription  :  8  septembre  1913. 

S’adresser,  pour  tous  renseigne¬ 
ments  et  conditions  du  concours,  an 
secrétaire  directeur  des  hospices 
civils  de  Dieppe. 

Hôpitaux  d'Amtens.  —  Ee  con¬ 
cours  pour  deux  places  de  médecin 
suppléant  des  hôpitaux  d’Amiens 
s’est  terminé  par  la  nomination  de 
MM.  Pierre  Merle  et  Bax. 

Hôpitaux  de  Grenoble.  —  Des 


concours  auront  lieu  courant  novem¬ 
bre  1913  : 

1“  l’our  la  nomination  d’un  accou¬ 
cheur  adjoint  : 

2“  Pour  la  nomination  d’un  chef  du 
laboratoire  d’analyses  ; 

3“  Pour  la  nomination  d’un  den¬ 
tiste  adjoint. 

Ees  épreuves  auront  lieu  dans  une 
des  sept  villes  de  la  Métropole,  sièges 
de  facultés  de  médecine.  Cette  ville 
sera  désignée  par  le  sort. 

Hôpitaux  de  Saint-Étienne.  — ■ 
Un  concours  public  pour  la  nomina¬ 
tion  d’un  chirurgien  suppléant  des 
hospices  civils  de  Saint-Étienne  sera 
ouvert  à  l’Hôtel-Dieu  de  Eyon  le 
lundi  12  janvier  1914. 

Ce  concours  se  composera  de  cinq 

Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  au  commissariat  des  hospices, 
rue  delà  Badouillère,  à  Saint-Étienne. 

Hôpital  de  Tourcoing.  — ■  JI.  le 
Dr  E.  Jullien  est  nommé  chirurgien 
en  chef  de  l’hôpital  de  'rourcoiiig 

Service  de  santé.  — ■  Par  modifi¬ 
cation  aux  dispositions  des  avis  du 
5  avril  1913  relatifs  à  l’ouverture 
de  concours  pour  l’admission  aux 
emplois  de  médecin  ou  de  pharma¬ 
cien  aide-major  de  2“  classe  élève 
à  l’école  d’application  du  service 
de  santé  militaire,  les  docteurs  en 
médecine  ou  pharmaciens  de  ir” 
classe  soumis  à  la  loi  du  21  mars  1905 
seront  autorisés  à  prendre  part  aux- 
dits  concours  après  un  an  de  service  ; 
mais  en  cas  de  succès,  sous  le  régime 
légal  actuel  ils  n’entreront  à  l’école 
qu’après  l’accomplissement  d’une 
seconde  année  de  service. 

Examen  de  médecins  de  réserve 
et  de  médec'ns  auxiliaires  à  Mar¬ 
seille.  Un  examen  pour  l’obtention 
du  certificat  d’aptitude,  exigé  des 
candidats  aux  grades  de  médecin 
aide-major  de  z”  classe  de  réserve,  de 
pharmacien  aide-major  de  cf  classe 
de  réserve,  de  médecin  auxiliaire 
aura  lieu  à  l’hôpital  militaire  de 
Marseille  le  lundi  4  août  1913  û 
quatorze  heures  s’inscrire  à  la  direc¬ 
tion  du  service  de  santé  du  XV»  corps 
d’armée  avant  le  31  juillet. 

Orchestre  médical  de  Bordeaux. 
—  E’orchestre  médical  de  Bordeaux 
compte  actuellement  56  membres. 
Ee  président  de  la  société  est  M.  le 
D''  Robineaud  ;  le  vice-président, 
M.  le  D''  Tournade  ;  le  secrétaire 
général,  M.  le  D'  Daniel  Guérin  ;  le 
trésorier,  M.  le  D'  Rocher  ;  le  chef 
d’orchestre,  M.  le  D''  Mongneau. 

Service  sanitaire  maritime.  — - 
M.  le  D'’  Dupuy  a  été  réintégré  dans  les 
fonctions  de  directeur  du  service 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendld  Hdtel  Ezoebior.  —  /«'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Qrand  HOtel  ou  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  r”'  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuibERT  FRÈRES  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

HOtel  de  l’Êtabliasement  Thermal  et  Hôtel  Britaimiane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l'Etablissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Ledeu,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  HOtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  J  ardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bbrnascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre. —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
7"  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartdque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  HOtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

HOtel  St-Iiéger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Oonilnental  Hôtel.  —  Situation  exceptlonnelie.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  HOtel  du  Paro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salies  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  Védrine  frères. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Balgnots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Boyal  HOtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendld  HOtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendld  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. 

Ragaz-Pfœtters  (Suisse). 

_  Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 

d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l'établissement 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Uajeitio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen- 
3l  taires.  —  Parc  de  4  liectarcs. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 


Glger’s  HOtel  Waldhans.  - 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l'établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  — -  Hydrothérapie  complète  dans  l'hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


—  ordre.  —  Électrici 
c  boxes.  —  Téléphone. 


INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L’ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  deux  sexes  y 

^  Fondé  en  1882  par  le  DVBOUKNE VILLE.— médecin  en  chef  :  D'  G.  FAUt-BONCOUR,  ancien 
A  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adraisar  Vitry-inr-Saina,  près  Paris,  22,  ma  Saiat-Anhin.  —  letici  illutrii  lar  daaMBds  < 
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LA  VIE  MÉDICALE  (Suite) 


.sanitaire  inaritinie  et  placé  à  la  tête 
de  la  circonscription  dont  le  siège 
est  à  Pauillac. 

Institut  du  cancer  et  de  la  tuber¬ 
culose  de  Hambourg.  —  Cet  institut 
a  reçu  un  don  de  20  000  marks  pour 
la  création  d’une  section  de  Bacté¬ 
riologie  qui  sera  dirigée  par  le 
!)'■  Plant. 

Service  de  santé  militaire.  Sont 
promus  : 

Au  grade  de  médecin  inspecteur 
général  :  M.  le  médecin  inspecteur 
Nimier  directeur  du  service  de  santé 
du  gouvernement  militaire  de  Lyon 
et  du  14“  corps  d’armée 

Au  grade  de  médecin  inspecteur  : 
Les  médecins  principaux  de 
classe  ;  M.  Labit.  directeur  du  service 
de  santé  du  i2<^  corps  d’armée. 
M.  Vignol,  directeur  du  service  de 
santé  du  3'  corps  d’armée. 

Comité'  consultatif  des  arts  et 
manufactures.  —  M.  le  docteur 
Heuriot,  membre  de  l’Académie 


de  médecine,  est  nommé  membre 
du  comité  consultatif  des  arts  et 
manufactures  en  remplacement  de 
M.  Muntz,  membre  de  l’Institut, 
dont  la  démission  est  acceptée. 

Souscription  pour  élever  un  monu¬ 
ment  au  médecin  major  Mallet,  tué 
dans  un  combat  au  Maroc.  -  -  Une 
souscription  est  ouverte  pour  élever 
uii  monument  dans  son  pays  natal,  à 
Limoges,  au  médecin  major  Jlallet, 
mort  au  combat  de  Si  Ali-Bou-Bra- 
liim,  le  28  avril  1013.  Le  trésorier  est 
M.  le  Dr  Fauconnier,  professeur  à 
l’école  de  médecine  de  Limoges,  place 
des  Bancs  à  Limoges. 

Mariages.  —  M.  le  Dr  Pierre 
Bœuf  et  Mlle  Jeanne  Girard-Cornil- 
lon.  -  -  M.  Frank  Viala,  externe 
des  hôpitaux  de  Paris,  fils  de 
M.  Pierre  Viala,  professeur  à  l’institut 
agronomique  et  Mlle  Angèle  Bonna- 
venture. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  Charles  liogé, 
médecin-major  de  2“  classe,  attaché 


au  service  de  la  place  de  Marseille.  — - 
Le  Dr  Sache  Stephanesco,  médecin 
général  de  réserve,  médecin  en  chef 
de  l’hôpital  Xénocrate,  de  la  légation 
de  France  (Roumanie). —  Madame 
Belin,  femme  du  Dr  René  Belin.  — 
Le  Dr  Sanaloue-Ipin,  cpii  venait  d'être 
promu  médecin  principal  de  première 
classe  des  troupes  coloniales,  en  ser¬ 
vice  en  Indo-chine  —  Le  Dr  Alfred 
Daubert  (de  Paris).  —  Le  Dr  Hoetcus 
(de  Roulers).  — Le  Dr  ïhiriar,  ancien 
professeur  à  l’université  de  Bruxelles, 
médecin  du  roi  Léopojd  II,  sénateur 
honoraire.  Il  est  l’auteur  d’impor¬ 
tants  travaux  de  chirurgie  et  de  la 
méthode  oxygénée  qui  rend  de 
grands  .services.  —  Le  Dr  Gérente, 
ancien  sénateur,  président  du  con¬ 
seil  général  d’.‘\lger,  maire  du  XVI'' 
arrondissement  de  Paris.  -—  Le  IF 
Maurice  Lévier,  médecin  major  des 
troupes  coloniales.  —  Le  Dr  N’edel, 
médecin  principal  de  2'^  classe. 


Service  de  la  Clinique  médicale 
de  l’Hôtel-Oieu.  —  Professeur  :  M. 
Gilbert. 

Samedi  19,  —  De  9  h.  1/2  à 
10  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le  pro- 
feMeur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  : 

Clinique  de  M.  le  professeur 
Gilbert  :  Gangrène  des  extrémités  ; 
o.stéopathie  et  tubercidose  pul¬ 
monaire,  par  le  D'  Bathery,  pro¬ 
fesseur  agrégé. 

Hôpital  maritime  de  Berck-sur- 
Mer. — Cours  de  vacanxes. — Douze 
leçons  sur  la  tuberculose  des  os  et  des 
articidations,  du  21  Juillet  au  2  août 
par  le  Dr  Ménard,  chirurgien  en 
chef  :  Andrieu  et  Calvé,  chirurgiens 
assistants. 

Programme  des  cours.  —  21  juillet. 
M.  Ménard  :  Généralités  sur  la  tuber- 


COURS 

culose  osseuse  et  articulaire.  Évo¬ 
lution  et  traitement. 

22  juillet,  M.  Calvé  :  Traitement 
des  abcès  froids.  Technique  des 
appareils  plâtrés. 

23  juillet,  M.  SIénard  :  Mal  de 
Pott.  -Anatomie  pathologique.  Exa¬ 
men  de  pièces  et  de  radiographies. 

24  juillet,  M.  Andrieu  :  Mal  de 
Pott.  Diagnostic  et  traitement. 

25  juillet,  M.  Ménard  ;  Coxalgie. 
Anatomie  pathologique.  •  Examen 
de  pièces  et  de  radiographies. 

20  juillet,  M.  Calvé  :  Coxalgie. 
Diagnostic  et  traitement. 

28  juillet,  M.  Ménard  :  Tubercu¬ 
lose  du  genou. 

29  juillet,  M.  Andrieu  :  Spina 
ventosa.  Tuberculose  du  poignet. 

30  juillet,  M.  Ménard  ;  Tuber¬ 
culose  du  tarse. 


31  juillet,  M.  Calvé  :  Adénites 
tuberculeuses. 

icr  août,  M.  -Andrieu  :  Tuberculose 
du  coude  et  de  l’épaule. 

2  août,  M.  Ménard  :  Ostéite  tuber¬ 
culeuse  et  ostéite  syphilitique. 

Ces  leçons  seront  accompagnées  de 
démonstrations  pratiques  :  appa¬ 
reils  plâtrés,  traitement  des  abcès 
froids,  présentation  de  malades. 

Une  séance  sera  consacrée  au  trai¬ 
tement  de  la  scoliose  par  la  méthode 
d’Abbott: 

Droit  d’inscription  :  50  francs. 
(I,es  internes  des  hôpitaux  de  Paris 
sont  dispensés  de  ce  droit). 

Se  faire  inscrire  par  lettre  adressée 
au  docteur  Calvé  ou  au  docteur 
Andrieu,  chirurgiens  assistants  à 
l’Hôpital  maritime,  à  Berck-Plage 
(Pas-de-Calais). 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


13  Juillet.  —  Départ  de  la  visite 
en  auto  des  principales  stations 
thermales  du  Plateau  Central. 

IS  Juillet.  —  Clôture  des  prix  de 
l’Académie  de  médecine  de  Belgi¬ 
que  : 

1°  Recherches  expérimentales  sur 
les  transformations  d’organes. 

2°  Déterminer  le  rôle  de  l’hé¬ 
rédité  dans  l’étiologie  du  cornage 
chronique  du  cheval.  Établir  les  dé¬ 
ductions  au  point  de  vue  de  la  zoo¬ 
technie. 

2!  Juillet.  —  -A  Berck  ouverture  du 
cours  de  vacances  de  MM.  les 
D'  Ménard,  Andrieu  et  Calvé  sur 
la  tuberculose  des  os  et  des  arti¬ 
culations. 


21  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’admission  à  l’École  princi¬ 
pale  du  service  de  santé  de  la  marine 
a  Bordeaux. 

21  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  de 
l’adjuvat  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Bordeaux. 

22  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  médecin  adjoint 
d’otorhinq-laryngologie  du  bureau 
de  bienfaisance  de  Bordeaux. 

26  Juillet.  —  A  Gand  ouverture  du 
Congrès  international  pour  la  pro¬ 
tection  de  l’enfance. 

26  Juillet.  —  A  Gand  ouverture  du 
Congrès  de  la  Fédération  des  unions 
professionnelles  d’accoucheuses. 


28  Juillet.  —  A  Bordeaux,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  3  places 
d’aide  d’anatomie. 

31  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  M.  Walther,  68  rue  de 
Bellechasse,  à  Paris,  du  titre  et  des 
conclusions  des  communications 
présentées  au  XXVE  congrès  fran¬ 
çais  de  chirurgie. 

t"  Août.  —  A  Gand,  ouverture 
du  congrès  international  pour  la 
lutte  contre  l’altération  et  la  falsifi¬ 
cation  des  denrées  alimentaires  (Du 

2  Août  —  A  Gand,  ouverture  de  la 
réunion  extraordinaire  et  interna¬ 
tionale  de  la  Société  belge  d’ophtal¬ 
mologie. 


THÈSES  DES  FACULTÉS  DE  MÉDECINE 


LYON.  —  9  juillet.  — ■  M.  GoYE'f  :  Syndromes  intesti¬ 
naux  d’origine  artérielle. 

BORDEAUX.  —  M.  Forguks  :  Contribution  à  l’étude 
des  cxoascées  pathogènes.  —  M.  Bii,i,ot  :  Contribu¬ 


tion  à  l’étude  étiologique  d’un  mal  social  ;  la  tuberculose. 
—  M.  Danïin  :  De  la  Sérothérapie  dans  les  vomisse¬ 
ments  graves  de  la  grossesse  et  les  dermatoses  gravido- 
toxiques. 
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THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 


Mardi  15  Juillet  1913,  à  i  heure.  ■ —  M.  CuiSSET  :  De  la 
paralysie  récurrentielle  gauche  au  cours  du  rétrécisse¬ 
ment  mitral  ;  MM.Dehove,  Gilbert  Ballet,  Achard,  Ra- 
thery.  —  M.  Masi.ianka  ;  Contribution  à  l’étude  clinique 
de  l’Amyotrophie.  Charcot-Marie  :  MM.  Gilb.  Ballet, 
Debove,  Achard,  Rathery.  —  JI.  Rochrich  :  Du  traite¬ 
ment  du  tétanos  confirmé  par  les  injections  phéniquées 
(Méthode  de  Bacelli).  MM.  Achard,  Debove,  Gilbert 
Ballet,  Rathery.  . —  M™“  CiiknET-Oekoff  :  Forme  téta¬ 
nique  de  l’iiréniie;  MM.  Achard,  Debove,  Gilbert,  Ballet, 
Rathery.  —  M.  MAILLET  :  Azotémie  des  nourrissons  ; 
MM.  Hutinel,  Gilbert,  Bar,  Carnot.  —  M.  Getten  : 
Étude  du  .syndrome  de  Stokes-Adams  (à  propos  d’un  cas 
de  pouls  lent,  permanent  avec  des  vertiges  et  syncopes)  ; 
MM.  Gilbert,  Hutinel,  Bar,  Carnot.  —  M.  Bonnet  :  Con¬ 
tribution  à  l’étude  des  grossesses  intra-membraneuses  ; 
MM.  Bar,  Hutinel,  Gilbert,  Carnot.  —  M.  Pechdo  ;  Va¬ 
leur  sémiologique  du  .symptôme  oculaire  dans  le  diagnos¬ 
tic  et  le  traitement  des  tumeurs  de  l’hypophyse  ;  MM.  de 
Lapersonne,  Quénu,  Dejars,  Okinczyc.  ’ — M.  Barbet  :  De 
l’usage  des  greffes  osseuses  dans  la  cure  des  pseudar- 
throses  diaphysaires  acquises  ;  MM.  Quénu,  De  Laper¬ 
sonne,  I,ejars,  Okinczyc.  — •  M.  Jendy  :  Contribution  à 
l’étudu  du  kyste  hydatique  rétro-vésical  chez  l’homme  ; 
JIM.  Lejars,  De  Lapersonne,  Ouénu,  Okinczyc.  — 
JL  BouillETTE  :  Contribution  à  l’étude  du  chondrome  ; 
JIM.  Lejars,  De  Lapersonne,  Quénu,  Okinczyc. 

Mercredi  16  Juillet  1913,  «  i  heure,  — JI.  JIillami'S  ; 
Le  professeur  Alfred  Luton.  Son  œuvre  ;  MJI.  Laiidouzy, 
Roger,  Jlarfan,  Jlarcel  Labbé.  —  JI.  Baudot  :  La  tuber- 
cidose  du  vieillard  envisagée  au  point  de  vue  familial  et 
social  ;  JIJI.  I<andouzy,  Roger,  Marfan,  Jlarcel  Labbé.  — - 
JI.  Dubor  :  Contribution  à  l’étude  des  bradycardies  par 
l’épreuve  du  nitrite  d’amyle  ;  MJI.  Roger,  Landouzy, 
Marfan,  Marcel  Labbé.  —  M.  Bare  :  Sur  deux  formes 
cliniques  de  l’endocardite  infectieuse.  Forme  prolongée. 
Forme  méningée  ;  JIJI.  Jlarfan,  Landouzy,  Roger,  Marcel 
Labbé.  —  M.  Pin  :  Le  forceps  et  ses  indications  ;  MM.  Pi¬ 
nard,  Kirmisson,  Ombrédanne,  Couvclaire.  —  M.  SelLET  : 
Conribution  à  l’étude  des  gestations  dites  prolongées  ; 
JIJI.  Pinard,  Kirmisson,  Ombrédanne,  Couvelaire.  — 
JI.  AlEkaTdresco  :  De  la  nécessité  de  l’intégrité  de  la 
muqueuse  utérine  au  point  de  vue  de  l’évolution  normale 
de  la  gestation  ;  MM.  Pinard,  Kirmisson,  Ombrédanne, 
Couvelaire.  —  JI.  Herding  :  De  l’iuterventon  chirurgi¬ 
cale  dans  la  hernie  ombilicale  de  l’enfance  ;  JIJI.  Kirmis¬ 
son,  Pinard,  Ombrédanne,  Couvelaire.  —  JI.  Mercier  : 
Contribution  à  l’étude  pharmacologique  des  cestrées.  Le 
cestrum  Parqui  ;  JIJI.  Pouchet,  De.sgrez,  Maillard,  Tiffe¬ 
neau.  —  JI.  Bechamp  :  Contribution  à  l’étude  de  l’auto¬ 
intoxication  d’origine  intestinale  ;  JIM.  Desgrez,  Pou¬ 
chet,  Jlaillard,  Tiffeneau.  —  M.  MayniER  :  Réactions 
morbides  unilatérales  (réactions  localisées  à  un  seul  côté 
du  corps)  ;  JIJI.  Desgrez,  Pouchet,  Maillard,  Tiffeneau.  — 
JI.  BouciierEï  :  Contribution  à  l’e.xanien  radiologique  du 
cancer  de  l’œsophage  ;  MM.  Reclus,  Delbet,  Pierre  Duval, 
Zinnnern.  —  JI.  Buccholz  :  Du  rôle  de  l’aérophagie  dans 
la  genèse  de  la  dilatation  aiguë  post-opératoire  de  l’esto¬ 
mac  ;  JIJI.  Reclus,  Delbet,  Pierre  Duval,  Zimmern.  — 
CiiAZALNOEL  :  Traiteineiit  chirurgical  de  l’ulcère  vari¬ 
queux  par  la  résection  totale  des  varices  ;  MJI.  Reclus, 
Delbet,  l’ierre  Duval,  Zimmern.  —  M.  BalizEaux  :  I,es 
fistules  jéjuno  et  gastro-coliques  par  ulcère  perforant  à  la 
suite  de  la  gastro-entérostomie  ;  JIM.  Delbet,  Reclus, 
l’erre  Duval.  Zimmern.  —  M.  WESÏIN  ;  Sur  la  mobili¬ 
sation  générale  dans  le  traitement  des  fractures  ; 
JIJI.  Hartmann,  Legueu.  Aug.  Broca,  Proust.  —  JI.  JlAR- 
MIER  :  Contribution  à  l’étude  de  la  dilatation  intravési- 
cale  de  l’extrémité  inférieure  de  l’uretère  ;  JIJI.  Legueu, 
Hartmann,  Aug.  Broca,  Proust.  —  M.  GuMBERG  :  Trai¬ 
tement  actuel  des  rétrécissements  traumatiques  de  l’urè¬ 
tre  ;  JIM.  I,egueu,  Hartmann,  Aug.  Broca,  l’roust. 

Jeudi  17  Juillet  1913,  à  i  heure.  —  JI.  PoY  :  Apnée  et 
Polypnée.  Influence  de  la  section  des  pneumogastriques 
et  action  de  l’adrénaline  ;  JIJI.  Ch.  Richet,  De  Laper- 
lanne,  Gilb.  Ballet,  Langlois.  —  JI.  Toulant  :  Bssai  sur 
la  sporotrichose  oculaire  ;  JIM.  De  Ivapersonne,  Ch. 
Richet,  Gilb.  Ballet,  Langlois.  —  JI.  Fradkine  :  Arséno- 
benzol  et  néo-arseno-benzol  en  thérapeutique  ophtal¬ 
mologique  ;  JIJI.  De  Lapersonne,  Ch.  Richet,  Gilb. 
Ballet,  Langlois.  — •  JI.  Verdier  :  Léonard  de  Vinci, 


physiologiste  ;  JIM.  Gilb.  Ballet,  Ch.  Richet,  De  Laper- 
soiine,  Langlois.  —  JI.  Gastaud  :  Le  diabète  dans  le 
syndrome  de  Basedow  ;  JIJI.  Debove,  Alb.  Robin, 
Achard,  Rathery.  . —  JI.  Perhaudin  :  Traitement  pal¬ 
liatif  du  cancer  par  les  injections  de  sels  de  quinine  ; 
JIJI.  Alb.  Robin,  Debove,  Achard,  Rathery.  —  JI.  Gam- 
BiER  :  Contribution  à  l’étude  des  crises  gastriques  du 
tabes  ;  JIM,‘  Achard,  Debove,  Alb.  Robin,  Rathery.  — 
M.  Tarin  :  De  l’albuminurie  dans  l’amygdalite  chroni¬ 
que  ;  MJI.  Achard,  Debove,  Alb.  Robin,  Rathery.  — 
JI.  Leciiev.alLIER  :  Contribution  à  l’étude  de  l’ap2ien- 
dicectomie  par  voie  lombaire  au  cours  du  traitement 
chirurgical  du  rein  mobile  du  côté  droit  ;  JIJI.  Pozzi, 
Tliüinot,  Bar,  Lenormaut.  —  JI.  Coi.anERIE  :  De  la  valeur 
de  l’examen  de  la  vessie  dans  le  cancer  de  l’utérus  ; 
JIJI.  Thoinot,  Pozzi,  Bar,  Lenormaut.  —  JI.  l’ELLlSSlER  : 
De  la  tension  artérielle  de  la  viscosité  du  sang  total  et 
de  leurs  rapports  au  cours  de  la  grossesse  normale  et 
pathologique,  pendant  le  travail  et  les  suites  de  couches  ; 
JIJI.  Bar,  Pozzi,  Thoinot,  Lenormaut.  —  JI.  LE  Souder  : 
Du  traitement  d’urgence  de  l’hydramnios  aiguë  par  la 
ponction  abdominale  de  l’utérus  ;  MM.  Bar,  Pozzi, 
Thoinot,  Leuormant.  —  M.  Sermakechian  :  Zona  de 
la  troisième  branche  du  trijumeau  ;  JIJI.  Gilbert,  Chauf¬ 
fard,  André  Broea,  Carnot.  —  JI.  SoMEN  :  I^e  massage 
dans  les  sports  ;  JIJI.  Gilbert,  Chauffard,  And.  Broca, 
Carnot.  -  -  JI.  Samson  :  Contribution  à  l’étude  du  can¬ 
cer  de  l’estomac  chez  les  sujets  jeunes  (au-dessous  de 
30  ans)  ;  JIJI.  Gilbert,  Chauffard,  And.  Broca,  Carnot.  — ■ 
M.  Grigault  :  Le  cycle  de  la  cholestérinémie  ;  MJI.  Chauf¬ 
fard,  Gilbert,  André  Broca,  Carnot. 

Vendredi  18  ]uillel  1913,  à  i  heure.  —  JI.  Vernes  :  Les 
signes  humoraux  de  la  syphilis  (Introduction  à  l’étude 
des  conditions  expérimentales  du  traitement  de  la  syphi¬ 
lis)  ;  MM.  Pinard,  Kirmisson,  Ombrédanne,  Couvelaire.-  - 
JI.  HaTTon  :  Contribution  à  l’étude  de  la  siiermatose 
gravidique  autotoxique  ;  JIJI.  Pinard,  Kirmisson,  Ombré¬ 
danne,  Couvelaire.  — ■  JI.  Pinon  :  Contribution  à  l’étude 
du  goitre  exophtalmiciue  dans  ses  rapports  avec  l’adéno- 
pathie-bronchique  ;  JIM.  Pinard,  Kirmisson,  Ombrédanne, 
Couvelaire.  —  JI.  DuveiEEERAy  ;  Les  scolioses  au  cours 
du  mal  de  l’ott  ;  JIJI.  Kirmisson,  Pinard,  Ombrédanne, 
Couvelaire.  — ,M.  Ducamp  :  La  trépanation  cornéo-sclé- 
rale  d’Elliot.  Etude  technique.  Recherches  anatomiques 
et  expérimentales  ;  JIJI.  Kirmisson,  Pinard,  Ombrédanne, 
Couvelaire.  — ■  M.  Miskdjian  ;  La  mort  par  le  ôoô  ;  JIJI. 
Gaucher,  Thoinot,  Jlacaigne,  André  Leri.  — JI.  Duroîux  : 
Syphilis  de  la  vessie  ;  MM.  Gaucher,  Thoinot,  Jlacaigne, 
André  Leri.  —  M.  Lareyde  :  Lichen  plan  zoniforme  ; 
JIJI.  Gaucher,  Thoinot,  Jlacaigne,  André  Leri,  —  JI. 
JIORIGNY  :  Contribution  à  l'étude  médico-légale  des 
maladies  professionnelles  ;  MM.  Thoinot,  Gaucher, 
Jlacaigne,  André  Leri.  —  JI.  Faron  :  Contribution  à 
l’étude  de  l’angine  de  Ludwig  (plilegmon  gangreneux  du 

Ëlaucher  de  la  bouche)  ;  JIM.  Reclus,  Legueu,  Pierre 
uival,  Proust.  —  M.  Dauriac  :  Contribution  au  traite¬ 
ment  opératoire  des  tumeurs  malignes  du  sinus  maxil¬ 
laire  ;  JIM.  Reclus,  Legueu,  Pierre  Duval,  Proust.  — 
JI.  BEGEIN  :  Contribution  à  l’étude  des  gangrènes  diabé¬ 
tiques  ;  JIJI.  Reclus,  Legueu,  Pierre  Duval,  Proust.  — 
M.  Busson  :  Traitement  radical  des  diverticules  congé¬ 
nitaux  de  la  vessie  ;  MM.  Legueu.  Reclus,  Pierre  Duval, 
Proust.  ■ —  JI.  Tison  ;  Cancer  primitif  du  méat  urétral 
chez  l’homme  ;  JIJI.  Legueu,  Reclus,  Pierre  Duval,. Proust. 

Samedi. Juillet  1913,  à  une  heure.  —  M.  JIareau  ; 
Contribution  à  l’étude  des  paralysies  immédiates  com¬ 
pliquant  les  fractures  de  la  diaphyse  humérale  ;  JIJI. 
Quénu,  Lejars,  Okinczyc,  Anselme  Schwartz.  —  M.  CaTon- 
NET  :  Etude  sur  les  fractures  sous-trochantériennes  du 
fémur  et  leur  traitement  ;  MM.  Quénu,  Lejars,  Okinczyc, 
Anselme  Schwartz.  — ■  JI.  LemërCIER  :  Contribution  à 
l’étude  des  fractures  unicondylieunes  du  tibia  et  de  leur' 
traitement  ;  MM.  Lejars,  Quénu,  Okinczyc,  Schwartz.  — 
M.  Girode  :  La  périgastnte  adhésive  dans  l’ulcère  de 
l’estomac  (étude  clinique  et  thérapeutique)  ;  JIJI.  Lejars, 
Quénu,  Okinczyc,  Anselme  Schwartz.  —  JI.  DuGUÉ  : 
La  tension  miiiiiua  considérée  an  double  point  de  vue 
physiologique  et  pathologique  ;  JIJI.  Achard,  Langlois, 
Castaigne,  Rathery.  —  M‘‘“  TrecuïECHENKOV  ;  Contri¬ 
bution  à  l’étude  de  cardiospasme  ;  JIJI.  Achard,  Langlois, 
Castaigne,  Rathery. 
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CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

'  '  —  être  accompagnée  de  0  fr,  SO  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  l’IODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d’intolérance  ni  d'Accidents  d’iodisme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  f  ;®'  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 

Janvier -  —  Physiothérapie;  —  physiodiagnostic.  |  Juillet . — Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux. 

Février - —  Maladies  des  voies  respiratoires  ;  — tuber-  Août . —  Bactériologie  ;  — hvgicnc . 

culose.  ' 

Mars .  —  Dermatqlogie  ;  —  syphilis  ;  —  maladies 

vénériennes. 

Avril . —  Maladies  de  la  nutrition  :  Eaux  minérales, 

climatothérapie  ;  —  diététique. 

‘'"‘‘■'''i"'"'' ■  -  obstétrique;  —  maladies 


Mai .  —  Gynécologie  ; 


Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  ne: 

—  des  yeux  ;  —  des  dents. 
Octobre —  —  Maladies  nerveuses  et  menta 

Novembre  .  —  Thérapeutiqi 


Chirurgie  infantiles;  —  Piié- 


Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jitomirsky.  —  S'adresser  au 
U  Jitomirsky,  aSo,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l’édition  Russe.  (Prix  ilc  rAlioimciiKiit  :  15  fr.) 


NÉVROSTHÉNINE  FREYSSINGE 


Ooattea  do  Olycérophospbateo  do  Soudo,  Potasse  et  Magnésie,  éléments 
principaux  des  tissus  nerveux  (Hoppe-Seyler).  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas. 
Ne  contient  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  compte-g<"  3'—  Rue  Abel,  6,  paris 
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I  Académie  de  Médecine  de  Parts, 


SOLUTION  GU  Diillième 

granules  blancs 

au  1/4  de  milllgr. 
granules  roses 

au  1/10-  de  mtlligr. 
AMPOULES  au  1/4  de  milllgr. 
AMPOULES  gu  yio" de  milligp. 
49,  Boul.  Porc-Royal,  Paria. 
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—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

1.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  ces  primes)  : 

1“  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  fe  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cstte  prime,  joindre  ia  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port], 

3<-  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  lils, 

G.  Mathieu  lils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achatde  100  francs  àla  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  2g,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  ceite  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  te  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  conîenanî  jî  aarons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (vaieur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9»  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  10 p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10»  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  {sur  présentation  de  cette  page). 

11“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12“  Bon  de  remboursement  intégral  de  l'abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  P,aris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Stylographes  offerts  parle  LaitLepclletier  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3"  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Poiitzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  tes  médecins  seulement). 

6“  Un  tableau  d’un  grand  maître(au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  aojfranca,  primeofferte  pax  Les  Arts  graphiques,  2(1,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lame.s  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C”,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8»  Pulvérisateurs  Vaast.  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

g»  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10"  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

11“  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre",  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èrevefé), offert  parla  Société  i-LECTRO-lNDUSTRiELLE(»nifsonM<jfAieii),i  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

12“  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

13“  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  ig,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5“  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (uii  choix). 

16“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17“  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  h  la  maison  Cogit  et  C‘“,  Appareils  de 

19"  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  25  Ir.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21“  Bon  pour  une  journée  A  passer  à  Korbous,  comprenantle  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23“  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24“  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.5o,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

25“  Un  flacon  Perhydroi  buccal,  oU'ert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26“  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27“  Sous-vètements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crarhe,  61  rue  des  Petits-Champs,  h  Paris. 

28“  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29“  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
RARisiEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


_  ]1I  _ 


LIBRES 

AU  SUJET  DE  LA  RÉINVESTITURE 

Ce  n’est  pas  sur  la  réiiivestiture  elle-même  que  je 
voudrais  écrire.  Dans  le  dernier  numéro  de  Paris 
Medical  notre  distingué  collaborateur  K...  a  pu  sem¬ 
bler  connaître  la  question  d’une  façon  spéciale.  Il  l’ex¬ 
pose  sous  ses  différentes  faces,  et  s’il  ne  me  convient 
pas  aujourd’hui  de  confirmer  ou  d’infirmeries  conclu¬ 
sions  qu’il  en  tire,  je  dois  cependant  à  la  vérité  liisto- 
rique  de  reconnaître  que  les  mêmes  idées  furent 
défendues  autrefois,  au  nom  de  la  Société  des  méde¬ 
cins  inspecteurs  des  Ecoles  de  Paris,  par  un  certain 
Dr  Cornet  chargé  d’un  rapport  général  sur  la  réorga¬ 
nisation  de  l’inspectorat  médical. 

Ce  qu’il  serait  plus  curieux  de  connaître,  c’est  l’ul- 
tinie  pensée  des  syndicats  médicaux  de  Paris  sur  la 
question  de  la  réinvestiture.  I^a  semaine  dernière,  ici 
même.onnous  insinuait  que  les  .syndicats  ne  voulaient 
pas  s’y  intéresser.  Est-ce  bien  sûr?  Iveur  a-t-on  fait 
une  invitation  en  règle?  Ou  se  sont-ils  simple¬ 
ment  récusés  parce  que  les  médecins  inspecteurs 
des  Écoles  aussi  bien  que  les  médecins  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  ne  seraient  les  mis  et  les  autres  que 
de  vulgaires  «fonctionnaires»  fort  peu  intéressants  ? 
Qui  losal 

En  admettant  par  hypothèse  que  l’autorécu¬ 
sation  des  syndicats  fût  vraie,  il  serait  bon  de  savoir 
si  la  liste  des  syndiqués  comprend  beaucoup  de  méde¬ 
cins  inspecteurs  des  Écoles  et  de  médecins  de  l’Assis- 


PROPOS 

tance  médicale.  Dans  l’affirmative,  j’estime  qu’un 
syndicat  se  doit  à  la  défense  de  ses  membres  si  ces 
derniers  réclament  pour  le  moins  son  attention  sur 
des  questions  de  principe,  susceptibles  comme  telles, 
et  en  dépit  de  la  prime  apparence  d’intérêts  corpo¬ 
ratifs  p.irticuliers,  de  retenir  la  raison  ou  la 
conscience  de  chacun.  Il  ne  s’agirait  pas  de  tou¬ 
jours  répudier  tels  médecins  parce  que  «  fonction¬ 
naires»,-  mais  de  les  écouter  charitablement  parce 
que  membres  du  syndicat,  contribuant  d’une  façon 
quelconque  à  la  prospérité  commune.  Ihi  syndicat 
peut  avoir  mie  politique  en  matière  de  fonction¬ 
narisme  médical,  il  peut  même  la  défendre  s’il  le 
juge  bon  ;  mais  si  des  collectivités  médicales  fai¬ 
saient  appel  à  son  appui  il  devrait  les  défendre 
pour  sa  propre  gloire,  sans  renier  pour  cela  ses 
«  idées  syndicalistes  »,  mais  en  ne  retenant,  dans  une 
circonstance  donnée,  que  la  question  de  fait  à  l'exclu¬ 
sion  de  toute  idée  préconçue.  I,orsqu’un  journaliste 
de  la  grande  presse  se  croit  lésé  dans  son  honiieur 
ou  sa  dignité  ou  même  dans  ses  intérêts  légitimes, 
on  ne  se  préoccupe  pas  de  rechercher  s’il  appar¬ 
tient  à  la  presse  monarchique  ou  républicaine,  pro¬ 
gressiste  ou  radicale  ;  on  prend  sa  cause  en  mains 
et,  s’il  le  faut,  on  la  défend. 

Pourquoi  les  syndicats'  médicaux  ne  s’élèveraient- 
ils  pas  jusqu’à  ces  hauteurs  de  pensée  ou  d’action? 
En  seraient-ils  incapables?  je  ne  le  crois  pas. 

Cornet. 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Guide  de  médecine  pratique, 
traitements  nouveaux,  par 
le  lE  HvvKRï.  Un  vol.  iu-ii,  de 
364  p.  (Maloine,  à  Paris). 

Ce  guide  pratique  eu  est  à  sa 
deuxième  édition.  Sou  but  évident 
est  de  mettre  eu  relief,  soit  eu  les 
présentant  par  ordre  alphabétique, 
soit  en  les  introduisant  dans  les 
diverses  médications,  les  nombreuses 
spécialités  pharmaceutiques.  Ce  but 
est  d’ailleurs  très  louable.  Il  y  a  tant 
de  spéeialités  pharmaceutiques,  qu’il 
peut  être  utile  que  le  médecin  puisse 
s’en  rappeler  facilement  le  nom, 
la  composition,  les  propriétés,  les 
diverses  indications.  A  tous  ces 
points  de  vue  les  traitements  nou¬ 
veaux  en  clientèle  du  D'  Hyvert, 
complètent  bien  la  petite  collection 
des  «  guides  de  médecine  pratique  » 
du  même  auteur.  K. 

De  la  rue  au  foyer,  par  M'"" 
Augusta  Moei.- Weiss.  Un  vol. 
239  pages,  avec  une  préface  de 
M.  Jules  .SiEGERlED,  député. 
(Fernand  Nathan,  à  Paris). 

Moll- Weiss  publie  les  résultats 
de  «  trois  années  d’expériences  péda¬ 
gogiques  et  sociales  ».  C’est  donc  qii  ’il 
s’agit  dans  ce  livre,  de  l’éducation 


et  du  développement  physique  de 
l’enfant,  de  sou  éducation  intellec¬ 
tuelle,  morale,  esthétique.  11  y  est 
question  de  la  garderie  enfantine, 
de  conseils  aux  maîtres  et  aux  pa¬ 
rents,  et  en  appendice,  du  program¬ 
me  des  cours  de  cuisine  de  l’école 
de  garde  (if®  et  2“  aimées). 

Comme  l’écrit  M.  Siegfried  dans  la 
préface  :  «  L’ensemble  de  cet  ou¬ 
vrage  présente  le  plus  grand  intérêt 
pour  tous  ceux  qui  pensent  que  pour 
arriver  au  progrès  social  qui  est  le 
but,  l’éducation  de  l’enfant  dès  sa 
plus  tendre  jeunesse  est  le  moyen 
le  plus  certain.» 

Félicitons  à  notre  tour  M™“  Au¬ 
gusta  Moll- Weiss.  H. 

Syphilis  de  la  bouche  et  qffec- 
tions  analogues,  par  le  D'  P. 
ZiiixER,  édition  française  par  le 
DI  H.  Bueeiard,  préface  du  IK 
Brocq,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
Louis,  1913  (Gittlcr,  édit.  Paris). 
Présenter  au  lecteur  des  images 
exactes  des  affections  syphilitiques 
de  la  bouche  et  des  affections  pou¬ 
vant  prêter  à  confusion,  et  faire  à 
ce  sujet  une  revue  générale  de  la 
syphilis  et  de  ses  manifestations 
buccales,  tel  est  le  but  que  s’est 


proposé  l’auteur,  et  a  réalisé  grâce 
à  de  nombreuses  planches  avec 
légende  explicative.  On  trouve 
d’abord  une  revue  générale  de  l’évo¬ 
lution  de  la  syphilis  eu  4  chapitres, 
puis  une  étude  approfondie  de  la 
syphilis  héréditaire,  et  eu  particulier 
des  stigmates  dentaires.  Le  dia¬ 
gnostic  différentiel  est  traité  en 
2  chapitres  et  illustré  de  20  planches. 
L’auteur  insiste  particuliérement 
sur  le  diagnostic  de  la  sypliilis  avec 
le  cancer  et  la  tuberculose,  diagnostic 
dont  l’importance  pratique  est  si 
considérable. 

Jahreskurse  für  àrztliche  For- 
bildung.  l-levue  mensuelle  (Leh- 
mann,  édit,  à  Munich.) 

Le  numéro  de  juillet  est  consacré 
à  l’obstétrique  et  à  la  gjmécologic. 
Signalons  parmi  les  articles  :  étio¬ 
logie  de  la  grossesse  extra-utérine, 
par  le  Pi  O.  HoEhnE  ;  traitement 
de  la  grossesse  extra-utérine,  par¬ 
le  privat-doceut  BauerEISEN  ;  nou¬ 
veaux  progrès  dans  la  biologie  obsté¬ 
tricale,  par  le  !)■■  Kurt  Behne  ; 
revue  générale  d’obstétrique  et  de 
gynécologie,  par  le  Linzen- 

iiEiER  et  par  le  Pi  A.  Martin. 

H. 
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PHYTINE 


PRINCIPE  PHOSPHO-ORGANIQUE 
NATUREL  DES  GRAINES  VEGETALES 


22  p.  100  de  Phosphore  assimilable 
RECONSTITUANT  ÉNERGIQUE  —  APÉRITIF  PUISSANT 

CACHETS  ^  QRANULÉS  ^  OELVLES  _ _ 

Echantillons  gratuits  et  Littérature 
Société  pour  l’Industrie  chimique.  Dépôt.  Pharm.  à  SAINT-FONS  (Rhône). 


PHYTINATE 

do  Quinino 


TW 


/V\  U  C  I  L  A  G  E  P  U  R 


(  GRANULÉ  PAILLETTES) 

CONSTIPATION  SIMPLE.COLITE  MUQUEUSE. COLITE  MUCO-MEMBRANEÜSE 

L'ACTIVITE  D  UN  MUCILAGE  EST  EO/VCT/ON  DIRECTE 

DE  LA  QUANTITE  D'EAU  QU'IL  ABSORBE  ET  RETIENT 

LA  COf9E/NE  EST  LE  SEUL  MUCILAGE  ABSORBANT 

ET  RETENANT  FOIS  SOJV  PO/DS  D'EAéU  . 

1 . expérience  T 

LJ.. .  Coreine  2?  25  "tusti 

'AetLei  dan*  un  verre. une  ' * 

Echantillon  s  Littérature  Ecrire  à  O.TAILLArSDlER 

36. fTVeiJuc  d'Italie  IPÆilKÎ^II  <  la'j 

cuilleree  a  cafe  de  COREINE  (PdilleUes2r25.  Cranu/c  4^')  et  90  cc  .. 
d  eau  ticde  ( ecui/Zcreesa soupe)  vous  aurez  le  lendemain  unegelce 

"‘I  BAINS  SALINS  - 

La  Mouillère=Besançon 


DENUTRITION,  ANEIVIIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


Source  naturelle  chlorurée- sodique  forte,  iodo-bromurée 

ÉTABLISSEMENT  DE  1"  ONDNE  OUVERT  TOUTE  L’ANNÉE 

Grande  saison  de  Mai  à  Octobre 

Envoyez  à  LA  mUILLÈRE 


LES  RHUIflATISANTS,  LES  GOUTTEUX,  LES  ARTHRI- 
TIQUES  j 

Vente  d’eaux-^mères  pour  bains,  injections 
Compresses  à  domiciie 


INCONTINENCE 

D’URINE 

Guérie  par  ies  Giobuies  NÈRA 

I  à  3  globules  par  jour 

Rapports  élogieux  de  chefs  de  Cliniques 
Dépôt  :  Pharmacie  centrale  de  France  a  Paris 
Préparateur  :  BUROT,  spécialiste  à  Nantes 


SEL  NATUREL  DU  SPP 

authentique  DE  CARLSI 

Se  méfier  des  falsifications  fraud 


S  HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE  i  P.  LONGUET.  50, 
EUPEPTIQUE 


CHRONIQUE 


L’HÉLIO-THALASSO-CINÉSITHÉRAPIE 
A  DEAUVILLE 
Par  le  D'  F.-M.  ORANGÉE 

Miîdccin  consultant  à  Deauvillc. 

Quelle  que  soit  la  méthode  d’éducation  physique 
dont  chacun  trouve  à  justifier  remploi,  il  est  désor- 

lantes  à  l’air  inspiré. 

Si  l’on  consulte  le  tableau  de 
Smith  reproduit  par  Lagrange, 
indiquant  les  effets  comparatifs 
des  diverses  allures  de  rhonnne 
sur  la  quantité  d’air  introduite 
dans  le  poumon  : 


par  des  pigmentations  rapides  et  abondantes, 
nous  jjermet  l’exposition  du  corps  en  mouvement 
à  la  pleine  lumière  et  le  bain  d’air  dont  les  effets  sont 
accrus  par  la  brise  marine. 

Le  voisinage  absolument  immédiat  de  la  mer 
confère  des  propriétés  spèciales,  activantes,  stiniu- 


niais  hors  de  doute  que  si  lé  «  mouvement  •>  est,  dans 
tous  les  cas,  la  base  fondamentale  du  développement 
organique,  la  cure  d’air  et  la  cure  de  soleil,  accom¬ 
pagnées  d’une  sage  diététiciue,  sont  des  adjuvants 
d’exceptionnelle  valeur. 

Les  raisons  qui,  souvent,  contraignent  d’utiliser 
le  mouvement  sous  sa  modalité  analytique,  en  des 
locaux  peu  aérés  et  mal  éclairés  quoi  qu’on  fasse,  sont 
purement  d’ordre  matériel. 

De  même  qu’il  n’est  guère  fa¬ 
cile  ni  profitable  de  réaliser  une 
cure  hydrominérale  à  domicile,  de 
_  même  nous  avons  pensé  qu’il 
était  sage  d’adjoindre  aux  pra¬ 
tiques  ordmaires  de  la  gymnas¬ 
tique  médicale  pour  en  compléter 
les  ressources,  une  véritable  «  cure  ■> 
d’hélio-thalasso-cmésithérapie,  fa¬ 
cile  à  mettre  en  œuvre  durant 
la  période  estivale. 

La  trilogie  constituée  par  la 
cure  d’air,  la  cure  de  soleil,  la 
cure  de  niouveineiit,  fonne  amsi 
un  ensemble,  digne  de  retenir 
l’attention  du  physiothérapeute 
par  les  avantages  particidiers  qui 
en  découlent. 

A  Deauville-sur-Mer,  pour  la  saison  1913,  nous 
avons  mstauré  mi  «stade»  cajpable  de  répondre  aux 
trois  indications  ci-dessus  énoncées. 

En  bordure  de  la  mer,  devant  le  Casmo,  une 
immense  esplanade,  entièrement  découverte  aux 
raj'ons  solaires  dont  le  pouvoir  actinique  se  traduit 


on  en  déduira  l’importance  ex¬ 
trême  i(u’il  y  a  à  se  mouvoir 
à  l’air  libre  et  absolument  pur. 
Chaque  mspiration  introduit  dans 
les  voies  aériennes,  non  pas  de  l’air 
confiné  inefficace  ou  nuisible, 
mais  de  l’oxj^gène. 

Quant  aux  phénomènes  d’in- 
vigoration  générale,  dus  à  la  pénétration  au  delà 
de  la  surface  tégumentaire  de  certains  rayons  du 
spectre  solaire,  il  est  facile  de  les  constater  et  nul 
n’en  doute  plus  à  présent. 

Nous  sommes  convaincu,  pour  notre  part,  que  les 
résultats  éminemment  rapides  et  efficaces  obtenus 
par  Hébert  à  Lorient  et  à  Brest  (près  de  la  mer) 
tiennent  d’abord  à  la  modalité  du  mouvement 


synergique  toujours,  faisant  travailler  alternative¬ 
ment  et  rapidement  des  groupes  musculaires  différents 
dans  l’ordre  naturel,  mais  tiennent  au.ssi  à  la  pra¬ 
tique  du  bain  d'air  et  de  lumière. 

La  méthode  naturelle  Hébert,  méthode  des  syner¬ 
gies  fonctionnelles,  est  celle  (jui  est  employée  le 
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UZARA 


’ATOPHAN 


POSSEDE  V ACTION  LA  PLUS 


PUISSANTE  sur  le  métabolisme  de  l’acide  unique 


REMPLACE  ABSOLUMENT  la  cnlchiaue 


mm 

►HAN- 
CRUET 

Il'ATOPHAN- 
.  1  II  CRU  n 

IlLTrOPHAN*^ 
Il  CRUET 


DANS  LA  LUTTE  CONTRE  LE 


RHUMATISME  ARTICULAIRE  AIGU 


agittroisfoisplus  vite  que  les  salicylatesjacideacéto-salic^lique.etc. 


AGIT  VITE  CONTRE  LA  SCIATIQUE, 
L'HÉMICMNIE.  LES  MIGRAINES  UHIQUES 


WEST  PAS.  TOXIQUE  •••••• 

besetudes  physiologiques  et  cliniques  suivies  des  ^ 

analyses  durine  complètes  sontadressées  avec 
échantillons  parle  docteur  Robert  CRUET,  ancien  externe  des  hôpitaux  ,13,  r.  des  Minimes 
à  PARIS  à  ceux  de  ses  confrères  qui  veulent  bien  lui  en  faire  la  demande . 


VAL«MONT  =  LA  COLLINE  montreux^-'territet 

600-660  M.  d'altitude  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 


INTRAITdeMARROIIdIIIDE 


BAIN  P.-L.  CARRE  ANTI-NERVEUX 

innfi-DDniUin-PUI  nOIIDlf'  sain  de  Msp  ohaud,  chez  soi.  Bain  mipln.  Bain 
lUUU  ljnUlllU  ljrILUnUnt  chaud  poup  Convalescents,  Anémiques, 

IVWW  WIIVIIIW  ViibViiuiil.  Nsuposi'hénlque8,Apthpltlqu68,RhumatlssntsrNep 

—  veux  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  — 


SéanoB  Aeadémls  du  !  1-8-10  (PARIS  IV‘). 
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plus  largeuieiit  par  nous  —  toutes  les  fois  qu’il  est  II  est  facile  de  doser  le  r3’tlinie  d’une  marche,  la 
possible  et  qu’il  n’existe  aucune  contre-indication  durée  et  le  parcours  d’une  course,  la  hauteur,  la  lon- 

fonnelle  —  sur  le  stade  de  Deauville.  gueur  et  la  fréquence  des  sauts,  etc.  etc.  I<e  plus 

I^a  technique  ([ue  nous  suivons  est  la  technique 


même  indiquée  par  Hébert  df 


infirme  peut,  à  la  rigueur,  couiâr  cent  mètres  ;  tout 
dépend  du  temps  qu’on  y  met  ! 

Nous  avons  donc  adjoint  à  la  fiche  de  Hébert,  une 
fiche  d’examen  médical  ;  une  fiche^de  mensurations 
et  d’épreuves.  Ces  deux  fiches  sont  sans  doute  encore 
bien  imparfaites,  bien  incomplètes,  mais  permettent 


récents  et  que  nous  avons  vu  utiliser  à  I,orient  et  à 
Brest. 

Cette  méthode  nous  paraît  d’ailleurs  personnelle¬ 
ment  assez  souple  pour,  ne  connaître  que  des  contre- 
indications  limitées. 

Hes  enfants,  les  adolescents,  les  adultes,  les  sénes- 


(l'is-b-  ‘  '  . .  ■  ’ 

cents,  les  malades  même  en  une  certaine  proportion 
peuvent  s’y  soumettre  avec  avantage. 


toutefois  de  retenir  quelques  constantes  utiles  et  de 
diriger  l’éducation  plu'sitiue  de  chaque  individu  dans 
le  sens  et  de  la  façon  qui  lui  doivent  être  profitables. 
Nous  avons  vu  certains  sujets,  après  une  cure  hydro- 
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admiriistrarion  prolongée 

GAÏACOL  ^  bfODORE 


THIOCOL'ROCHE”  ^ 

^  "  "'-i  uniquement  sous  forme  de 

SIROP  ••ROCHE 
COMPRIMÉS  «PROCHE  ’ 
CACHETS  «ROCHE’ 


échanUUon  Éi/Mérafure 
Produits:  PHoFFMAm-lA  Rom  a  €■• 
mPiacedesKi^es .  fiis/s 


EN  AMPOULES  INJECTABLES  de  : 


BtjJ  IMHiiik  O 

123231111123?; 

Lipoïi 

H  I  I  ^  J  |4* J  iV*  ■  stiiim 

VdBèUbkiiMMi  la 


Lipoïdes  H.  I.  _  Alcaloïdes 
ECTABLES  de  :  Oiganps  ~  Plantes 

Lipoïde  sjpécifiqne  de  l’ovaîre  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie,  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées,  Troubles  de  la-Castration. 

Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Âsthéni'3  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
"  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  liémopoiétitiiie  du  globule  rouge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  lionio- 

stiiiiulaut  de  J  ^  |  ^  ^  1 1  iVXM  1 1  1 1  LU  ^ 
la  thyroïde. 

ËT  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Lipoïde  lionio- 
stiniiilant  ex¬ 
trait  du  relu. 


Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  G'S  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 
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S.-“r;ROYAT»fl«T, 

I  GOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE,  CŒUR 


CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 


7onfort  moderne,  dans  les  i 


Y  à5 kil.de Lyon 

3oo  m.  d’altitude. 
du  Lÿonnais 


HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE*  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
Laboratoln'^d'ttnalysBS.  —  3  médecins  attachés  H'étubllssement.  -  D' FEUILLADE,  médecin  directeur» 


EXTRAITS™«>CHOÏir 

ÉQUIVALENTauxORGANES  frais 


DESSICCATION  RAPIDE 

VERS  O? 


NI  AUTOLYSE 

NI  CHALEUR 


d’Anatomie  topographique 


BIBLIOTHEQUE  GILBERT  ET  FOURNIER 


Oit  AI  I  c  ^  Première  Station  Thermale 

*  *'1^  I  AVI  Fl  EL  Monde  pour  le  Traitement 

Saison  :  15  Mai  -15  Octobre  II  de  •  ALBUMINURIE 


TMITEMEIT  DIETETIQUE  DES  MILIDES,  COIVILESCEITS.  VIEILURDS 


FARINES  MALTÉES  JANMET 


ARISTOSE  -  CËRËnSlTINE  ■  OROËOSE  -  RIZINE  -  ORRIHENOSE  -  AVENOSE,  (te. 

GËRÉALES  .lAMMËT  pour  décoctions  -  CACAO  liRANVILLE  -  cacao  a  rorgotu,  etc. 
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minérale  même,  éprouver  une  véritable  «  chasse  » 
de  chlorures  urinaires  sous  le  coup  de  pic  libérateur  du 
mouvement  méthodique.  L’étude  de  leurs  variations 
quotidiennes  systématiquement  entreprise  nous 
donne  d’intére.ssantes  indications. 

La  recherche  dè  la  tension  artérielle  inaxima  et 
miiiima;  des  tracés  sphygmographiques  pris  avant 
et  après  le  travail  ;  les  indications  données  par  la 
spirométrie  ;  les  pesées  et  les  mensurations  fournis¬ 
sent  les  éléments  qui  permettent  la  gradation,  le 
dosage,  l’appropriation  de  reiitraînement  à  chacpxe 
unité,  la  constatation  des  résultats  et  la  surveillance 
constante  du  degré  de  résistance  exact  de  l’étoffe 
humaine,  —  s’il  est  penuis  de  s’exprimer  ainsi. 

Voici  la  technique  cpie  nous  suivons  pour  l’examen 
complet  d’un  sujet  et  l’établissement  de  la  fiche  : 

Une  aide  procède  au  déshabillage  et  l’on  peut  noter 
rapidement  les  indications  d’ordre  général,  courbures 
du  rachis,  obésité,  épaules  tombantes,  relâchement 
de  la  paroi  abdominale,  développement  musculaire. 
On  passe  immédiatement  aux  mensurations  ;  les 
périmètres  thoraciques  sont  pris  avec  le  centimètre 
à  ampliation  de  R.  Foy  ;  les  diamètres  avec  le  compas 
de  Démeny  ;  les  autres  mensurations  avec  un  ruban 
métrique  inextensible  en  acier.  La  me.sure  de  la  force 
se  fait  à  l’aide  d’mi  dynamomètre  modifié  de  la  façon 
suivante.  Chacmi  sait  que  le  djuiamomètre  de  Verdin 
est  le  plus  primitif  et  le  plus  incommode  des  instru¬ 
ments.  Les  enfants,  les  femmes  peuvent  à  peine 
l’utiliser.  Il  ne  donne  que  «  the  crisp  »,  comme  disent 
les  Anglais,  la  pui.ssance  de  crispation  de  la  main  et  la 
douleur  produite  par  la  pression  de  l’acier  sur  l’émi¬ 
nence  thénar  ne  permet  pas  de  développer  toute  la 
force  dont  on  est  susceptible. 

De  part  et  d’autre  du  ressort  d’acier  nous  avons 
fait  disposer  une  poignée  et  un  anneau  (i).  Un  clou  à 
crochet  fixé  au  parquet  est  passé  dans  l’anneau.  Le 
sujet  à  examiner  se  penche  en  avant,  les  bras  tendus 
vers  le  sol  et  saisit  à  deux  mains  la  poignée  du  dyna¬ 
momètre,  puis,f  sans  fléchir  les  jarrets,  fait  effort  au 
maximum  pour  se  redresser  dans  la  station  verticale. 
Le  dynamomètre  enregistre  ainsila  valeur  des  muscles 
extenseurs  du  rachis.  Pour  les  fléchisseurs  du  bras  un 
clou  à  crochet  fixé  au  mur  à  i">,20  de  hauteur  reçoit 
l’anneau  du  dynamomètre.  Le  sujet  prend  la  poignée 
du  dynamoniètre.;à  une  ou  deux  mains,  bras  tendu,  et 
s’efforce  de  flécliir  l'avant-bras  sur  le  bras  ou  de 
ramener  les  deux  bras  vers  la  poitrine,  sans  se 
rejeter  en  arrière  ni  se  laisser  entraîner  en  avant. 

Pour  les  extenseurs  du  bras  nous  avons  choisi  le 
dispositif  suivant  :  le  sujet  à  examiner  se  tient  debout 
près  d’mie  table,  de  profil  par  rapport  à  celle-ci. 
Tenant  en  main  la  poignée  du  dynamomètre,  il 
appuie  le  plus  fortement  possible  le  plat  du  res.sort 
opposé  à  la  poignée  (l’anneau  aniovible). 

Évidemment  les  indications  fournies  ne  sont  encore 
qu’approximatives.  Mais  par  rapport  au  même 
individu  les  notations  recueillies  sont  utiles.  La  iiiai- 
.son  Pirard  et  Cœurdevache  étudie  actuellement  mi 

(i)  I,c  U'  Bloch  a  fait  étalâir  autrefois  uu  iustrument 
analogue  qu’il  a  api'.elè  «  stliéiioiuèlrc  >• . 


modèle  qui  pennette  d’appliquer  la  dynamométrie 
au  membre  inférieur.  Il  est.  je  crois,  possible  d’établir 
une  sorte  d’ <■  exerciser  métritpie  » ,  qui  permette  à  la 
fois  de  fournir  et  de  mesurer  une  quantité  de  travail 
en  utilisant  le  principe  du  dynamomètre  à  ressort. 
Ajoutons  que  le  zéro  doit  être  placé  au  milieu  du 
cadran  et  que  le  dynamomètre  doit  posséder  deux 
aiguilles  et  deux  gradations  inverses  pour  les  efforts 
de  traction  et  de  pression.  Pendant  (jue  le  sujet  se 
rhabille,  on  poursuit  l'interrogatoire,  on  coordonne  les 
données  obtenues,  on  calcule  les  hitlices  intéressants. 
Puis  la  capacité  pulmonaire  est  mesurée,  debout,  par 
le  spiromètre  de  Verdin.  On  procède  ensuite  à  l’exa¬ 
men  du  pouls  dans  le  décubitus  dorsal,  et  dans  la 
station  debout  ;  à  l’auscultation  et  à  la  détermination 
des  tensions  artérielles  ;  un  tracé  sphygmographique 
est  relevé  par  le  sphygmochronographe  de  J  acquêt  et 
l’on  termine  par  rexamen  sommaire  des  urines  et  le 
dosage  des  chlorures  par  la  méthode  de  INIôhr. 

Le  temps  accordé  à  l’ensemble  de  cet  examen 
médical  n’excède  point  d’ordinaire  trente  minutes. 

Iva  fiche  d’Hébert  est  ensuite  établie  sur  le  terrain  eu 


deux,  trois  ou  quatre  éprouvées  à  mi,  deux  ou  trois 
jours  d’intervalle. 

Selon  l’âge,  le  sexe,  les  circonstances  individuelles, 
certaines  épreuves  sont  supprimées  ou  adoucies. 

La  course  de  vélocité  peut.ne  pas  avoir  lieu  —  être 
réduite  à  30-50  mètres. 

Four  les  enfants,  pour  ceux  dont  la  ré.sistance  orga¬ 
nique  est  insuflisante  au  début,  les  courses  de  500 
et  I  500  mètres  sont  réduites  proportionnellement  à 
leur  capacité  d'entraînement. 


—  305  — 


—  XII 


GLYCÉROPHOSPHATE 
ROBIN 


CdMPRIlVIÉ 

INJECTABLE 


GLYCÉROPHOSPHATES  DE  CHAUX  ET  DE  SOUDE 

Le  Seul  Phosphate  assimiialile  ne  fatiguant  pas  l'Estomac 
ADMIS  DANS  les  HOPITAUX  üe  PARIS 

Infaillible  contre: 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS 
CROISSANCE  CHEZ  LES  ENFANTS 
ALLAITMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHENIE 
SURMENAGE  INTELLECTUEL,, te. 

Très  agréable  à  prendre  dans  un  peu  d’eau  ou  de  lait. 

Pour  les  diabétiques,  se  prépare  sous  forme  de  comprimés. 


Gros  :  13,  RVE  I>E?  FOISST,  FARIS.  —  Détail  I  Principales  Pharmacies. 


PEPTONATf  oeFER  ROBIN 


Découvert  par  Tauteur  en  1881 

Admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  et  de  Bruxelles. 

CmÉR-IT  : 

ANËMIE,  CHLOROSE 
DEBILITE 

S  Ne  fatigue  pas  l’estomac,  ne  noircit  pas  les  dents. 

Il  est  entièrement  assimilable. 

Dose.  —  5  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau,  de  vin  ou  de 
lait;  commencer  par  5  gouttes  et  augmenter  progressivement  de 
2  gouttes  par  jour  suivant  les  cas. 

Sous  forme  de  PEPTO-ËLIXIR  ou  de  VIN,  le  Peptonate  de 
Fer  est  à  la  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très 
HPPIiV  agréable.  __ 

Vente  en  Gros  :  13,  hue  de  POISSY",  paris.  —  détail  :  Principales  Pharmaàis. 
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LA  MÉDECINE 

COMÉDIE  DES  CHAMPS-ÉLYSÉES 
LE  TROUBLE-FÊTE 

4  actes  de  M.  Edmond  Fi.EG 

LA  GLOIRE  AMBULANCIÈRE 

I  acte  de  M.  Tristan  Bernarii 

La  médecine  peut  être  Itère  !  Sur  ces  planches  où 
pendant  deux  siècles  elle  reçut  mainte  avanie  la 
voici  maîtresse.  La  Comédie  des  Champs-Élysées, 
à  peine  construite,  ose  pendant  trois  heures  retenir 
une  élégante  assistance  avec  un  programme  composé 
de  deux  pièces  purement  médicales.  Et  de  qui 
s’amuse-t-on  ici?  Des  médecins?  Oh  !  que  non  pas  ! 
mais  du  public,  des  clients.  En  vérité  l’heure  est 
venue  où  notre  revanche  a  sonné.  Cette  fois  les 
facéties  tirées  du  gros  intestin  par  l’auteur  nous 
atteignent  à  peine  et  s’adressent  tout  particulière¬ 
ment  à  l’entourage  de  la  malade,  au  mari,  à  la  mère, 
à  la  tante,  etc.,  etc.  Tout  le  monde  en  prend  pour 
.son  grade  ;  qui  l’eût  dit?  Aussi,  hâtez- vous,  cher 
confrère,  d’aller  voir  ce  réjouissant  spectacle,  c’est 
d’ailleurs  mie  excellente  occasion  de  faire  connais¬ 
sance  avec  ce  théâtre  tout  pimiiant  neuf  ;  quelques 
innovations  n’y  sont  pas  sans  intérêt  ;  connue  sous 
ladite  salle  s’msinue  le  théâtre  jumeau  des  Chanips- 
Élysées  les  fauteuils  d’orchestre  sont  à  la  hauteur 
d’un  40  étage  (75  marches)  et  naturellement  on  y  est 
amené  par  un  ascenseur.  Un  certain  progrès  a  été 
accompU  dans  le  décor  de  la  salle,  mais  insuffisant 
encore  au  point  de  vue  des  desiderata  hygiéniques. 
Tapis  par  terre,  velours  sur  les  fauteuils  ne  seront 
pour  des  lieux  publics  jamais  bien  considérés  par 
des  hygiénistes.  Pourquoi  notamment  à  l’orchestre, 
à  l’appui  des  loges,  tapisser  le  passage  avec  des 
étoffes?  D’autre  part  réjouissons-nous  de  la  dispa¬ 
rition  de  ces  grosses  tapisseries  où  s’accmnulent 
ailleurs  tant  de  poussières  ;  des  peintures  grises, 
suffisamment  claires,  rehaussées  fort  sobrement 
d’im  peu  d’or,  donnent  à  l’ensemble  un  aspect  de  pro¬ 
preté,  qui,  espérons-le,  incitera  les  prochains  cons¬ 
tructeurs  de  théâtre  à  obtenir  non  seulement  l’aspect 
de  la  propreté,  mais  à  la  réaliser  d’une  façon  totale. 

Le  Trouble-Féte  de  M.  Edmond  Fleg  est  une  bomie 
œuvre  —  une  de  ces  bonnes  œuvres  de  la  parole  par 
lesquelles  on  msinue  aux  belles  madames  que  le 
suprême  bonheur  consiste  à  avoir  des  enfants,  à 
demeurer  chez  soi  à  les  soigner  plntôt  que  d’aller  au 
théâtre.  Par  là,  la  Comédie  des  Champs-Élysées  fait 
besogne  méritoire  et  s’inscrit  pour  mi  prix  Montyon. 
Prêter  sa  scène  à  une  pièce  à  thèse,  dont  le  but  s’il 
est  atteint  doit  aller  contre  sa  recette  honore  la 
Direction  ;  c’est  faire  coiinne  les  médecins  qui  en 
propageant  l’hygiène,  suppriment  le  client.  Voilà  qui 
est  héroïque  et  qu’on  n’avait  pomt  vu  encore. 
Florent  aime  Lise,  et  malgré  que  Florent  ait  écrit  des 
livres  un  peu  lâchés  :  La  banqueroute  du  mariage  ;  — 
L’amour  en  liberté  —  il  n’a  rien  trouvé  de  mieux 
pour  abriter  son  amour  que  le  mariage.  Il  est  vrai  que 
professiomiellement  il  est  avocat  —  rien  d’étonnant 


AU  THEATRE 

à  ce  qu’en  fait  il  fasse  le  contraire  de  ce  qu’il  pro¬ 
clame. 

Sa  fenune  croit  le  connaître  et  le  décrit  ainsi  :  «  C’est 
un  monsieur  qui  n’est  pas  simple,  qui  n’oubhe  pas 
volontiers  .son  petit  confort,  sa  fantaisie,  tout  son 
cher  soi-même,  un  coquet  choyé  des  femmes,  un 
dilettante,  un  irrégulier  qui  se  fait  de  la  vie  un  art 
et  n’a  pas  de  goût  pour  les  choses  laides  ).  A  quoi 
bon  vous  décrire  le  caractère  féinmm,  trancha  l’au- 
tenr,  ce  n’est  qu’mi  reflet  de  celui  de  riioumie,  je 
veux  dire  qu’il  n’est  pas  campé  d’mie  façon  absolue 
et  qu’il  Se  pliera  au  gré  de  l’auteur,  aux  démonstra¬ 
tions  pour  lesquelles  il  l’a  créé. 

Un  jeune  ménage  ne  serait  pas  complet  au  théâtre 
sans  une  belle-mère,  mais  n’est-ce  pas  un  peu  vieux 
jeu  dans  un  milieu  ultra-moderne?  Alors  on  a  troqué 
la  belle-mère  contre  une  grand’mère,  et  c’est  tout 
comme.  Elle  s’occupe  de  ce  qui  ne  la  regarde 
pas.  et  pour  une  fois  à  l’encontre  de  trop  de  belles- 
mères  qui  craignent  qu’on  abîme  leur  fille  elle 
prêche  la  repopulation.  *  Vraiment,  tu  ne  serais  pas 
ravie  de  devenir  mère?  ■ —  Xon,  certes.  —  J'estime 
pourtant  qu’ après  une  longue  Imie  de  miel...  — •  De 
votre  temps,  peut-être.  Nous  sonnnes  dans  un  siècle 
où  l’on  est  moins  pressé». 

Donc,  ce  couple  ne  s’est  réuni  ciuc  pour  courir 
ensemble  les  mêmes  plaisirs  ;  les  mêmes  jouissances. 
C’est  un  couple  bien  français,  il  n’aura  pas  d’enfant, 
car  l’enfant  c’est  le  trouble-fête.  L’auteur  a  fort  bien 
posé  la  question  ;  les  miions  stériles  le  sont  iiar  cal¬ 
cul  ;  il  s’agit  maintenant  de  démontrer  que  c’est 
un  mauvais  calcul  ;  cette  démonstration  peut  se 
faire  de  plusieurs  manières  ;  on  aurait  pu  mettre 
sous  nos  yeux  les  avatars  cruels  qui  assaillent  les 
ménages  sans  enfant,  les  difficidtés  d’une  vie  com- 
niime  à  laquelle  manque  un  but,  ici  on  a  joué  la  dif¬ 
ficulté  :  puisque  dans  le  ménage  moderne  l’arrivée 
de  l’enfant  est  considérée  comme  im  cataclysme,  que 
l’enfant  arrive  et  voyons  les  réactions.  C’est  assez 
amusant  à  suivre  et  quatre  actes  pour  transformer  le 
trouble-fête  en  «joli  cadeau  fait  à  ses  parents»  ne 
paraissent  pas  abusifs.  Lise,  qui  a  pleuré  d’être 
enceinte,  parce  que  ce  n’est  pas  au  progranune  du 
mari,  dès  qu’elle  est  mère,  se  laisse  absorber  com¬ 
plètement  par  sa  maternité  ;  et  connue  J  uhen  a  une 
conception  différente  de  la  vie  coumiime  il  proteste 
de  toutes  les  façons  contre  le  trouble  apporté  par 
l’enfant.  C’est  ici  que  l’auteur  a  placé  le  point  critique 
de  sa  pièce,  le  mari  las  d’être  sevré  de  sa  femme, 
part  au  dehors  chercher  ce  qu’il  ne  trouve  plus  chez 
lui,  mais  ce  n’est  qu’une  velléité  ;  son  évolution  se 
fait  enfin,  un  peu  lentement,  mais  elle  se  fait.  «  Que 
veux-tu,  ma  chérie,  je  n’ai  pas  éprouvé  d’abord  ce 
que  toi  seule  pouvais  sentir  ;  mais  pour  s’affirmer 
plus  tardivement,  crois-tu  que  notre  amour  paternel 
soit  moins  fort?...  Ce  n’est  pas  pour  nous  seuls  que 
nous  sommes  au  monde.  Nous  avons  à  transmettre 
ce  qui  nous  fut  donné.  Si  au  lieu  de  s’instruire  à  être 
des  parents  011  ne  restait  que  des  amants,  que 
deviendraient  les  enfants  ». 
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GRANDE  SOURCE 


SOURCE  SÀLÉE 


GOUTTE  —  GRaV ELLE  -  DIABÈTE  CONSTIPATION  —  CONGESTION  DU  FOIE 

Régime  des  ARTHRITIQUES! Régime  des  HÉPATIQUES 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 


VICHY  CELESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


DIABETE 

Échantillon  gratuit  à  MM.  les  Docteurs. 


PAIN  FOUGERON 

AVEC  MIE  -  FRAIS  -  EXQUIS 

37,  Rue  duRocher --  PARIS 


A  C'y  U  M  P  (  REMEDE  préféré  du  Corps  Médical 

riumiivcenjir  POUDRE  ORIENTALE  et 

tmrHTotmt  cigarettes  orientales 

2francslaBoite  anSpHCiiS)  l  de  BARTHÉLEMY 

PHARMACIE  CARTERET,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 


Pharmacie  DURET,  28,  Avenue  Marceau. 

O  L’AMPOULE-FILTRE  ASEPTAUTON  DURET  — 


lYlédication  totale  des  maladies  du  Foie  et  des  voies  biliaires  — 


OPOTHERAPIES 

HÉPATIQUEetBILIAIRE 

1  ASSOCIÉES 

1  ÉCHANTILL  ON  GRA  TU  JT. 


PANBILINE 

une  à  4- cuiHeréesà  entremets parjour 


LITHIASE  BILIAIRE 

GH OLÉIVIIE  FAMILIALE  I 

CH0LAGOGUESlp^.^^^fj^^^^ef^^.^ 

LITTÉRATURE-imO\{klOmûe\Q  PANBILINE  Annonay (Ardèche)  f 


LA  MÉDECINE  AU  THEATRE  [Suite) 


C’est  un  signe  des  temps  qu’un  pareil  spectacle  ; 
nous  autres  médecins  n’y  contredirons  pas  et  s’il 
doit  porter  des  fruits  il  nous  faudra  bien  admettre 
que  le  théâtre  est  susceptible  socialement  d’une 
certaine  influence  heureuse.  Pour  aider  à  cette  pro¬ 
pagande,  l’auteur  a  eu  recours  à  bien  des  séduc¬ 
tions  —  il  y  a  de  l’intérêt  à  chacune  des  scènes,  la 
langue  est  harmonieuse  et  sobre,  et  les  morceaux 
de  développement  sont  mis  par  lui  dans  la  bouche 
du  père,  avocat  de  profession.  Quant  aux  acteurs, 
ils  sont  dans  la  note,  une  note  un  peu  édulcorée, 
mais  sans  fadeur.  Gladys  Maxhance  a  mis  dans 
le  rôle  de  la  femme  maîtresse  beaucoup  de  .spon¬ 
tanéité  et  de  fine.sse  ;  dans  les  actes  suivants  sa 
maternité  plus  cérébrale  que  physique  est  un  peu 
celle  des  jeunes  filles  qui  suivent  les  «  cours  de  la 
jemie  mère».  Elle  est  de  ces  nourrices  qui  tentent 
plus  le  père  que  l’enfant. 

ha  Gloire  ambulancière  de  M.  Tristan  Bernard 
est  mal  annoncée  par  son  titre  qui  est  peu  clair. 
En  réaUté,  il  s’agit  d’un  cas  ;  nous  assistons  aux 
transes  de  la  famille  et  à  la  consultation.  E’auteur 
s’est  agréablement  moqué  de  l’entourage  de  la 
malade  et  .son  ironie  a  à  peine  effleuré  «  le  petit 
médecin»  et  le  professeur  (M.  Dumény).  C’est  une 
série  de  silhouettes  que  nous  voyons  défiler  ;  le  inaiâ, 
qui  joue  son  rôle  dans  la  perfection,  est  en  réalité 
le  pivot^de  l’action,  c’est  lui  qui  relie  les  personnages 
et  les  épi.sodes  :  la  malade  invisible  dans  la  chambre 
à  côté,  est  au  lit  :  pour  amuser  le  public,  qui  doit  rire, 
le  diagnostic  e.st  constipation,  mais  en  réalité  c’est 


pire  :  le  médecin  l’explique  :  le  ventre  se  ballonne, 
se  durcit,  la  situation  est  inquiétante,  bref  il  faut  une 
consultation.  I<e  professeur  Herchet  conclut  à  mie 
intervention  ;  c’est  au  moment  où  il  rapporte  son 
verdict,  qui  seul  peut  permettre  de  sauver  la  malade, 
qu’on  apprend  le  soulagement  de  celle-ci.  Le  rire 
découle  ici  des  circonstances,  et  de  la  coïncidence. 
Le  médecin  de  la  famille  dont  l’expectation  fait 
mauvaise  impression  sur  les  parents  ne  prête  pas  non 
plus  au  ridicule.  En  vérité,  il  n’y  a  eu  dans  cette  petite 
farce  que  deux  personnages  d’épargnés,  et  ce  sont 
les  deux  médecins.  Bien  plus,  la  criticiue  des  uns  et 
des  autres  semble  avoir  été  faite  d’un  point  de  vue 
médical  ;  nous  y  vo5'ons  en  effet  le  choix  du  consul¬ 
tant  vanté  par  la  tante,  l’assaut  livré  au  médechi 
par  la  belle-mère  concernant  ses  rhumatismes,  par 
la  nièce  concernant  ses  migraines  et  cela  pendant 
qu’on  attend  le  consultant  ;  la  ladrerie  de  ces  braves 
bourgeois  quand  il  s’agit  d’honorer  :  «  Combien 
faut-il  lui  donner?  demande  le  mari,  loo  francs?  — 
C’est  trop,  50  suffiront.  —  Mon  oncle  avez- vous  de  la 
monnaie?...  »  L’oncle  disparaît  instantanément. 
v  Surtout,  dit  la  belle-mère,  ne  payez  au  D''  Le 
Hasquel  que  le  prix  ordinaire  de  ses  visites  !  » 

I<a  Gloire  ambulancière  et  le  Trouble-fête  font 
agréablement  passer  la  soirée  ;  pour  des  médecins, 
ils  valent  mieux  encore,  l’mie  propage  des  idées  qui 
sont  nôtres  et  l’autre  nous  permet  enfin  de  rire  des 
situations  médicales  amusantes,  où  aucmie  rosserie 
n’a  été  déposée  à  notre  intention. 

Dr  I-IyNRi  Roché. 
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LE  LIVRE  DES  REMÈDES  SECRETS 

Par  le  Julien  ROSHEM 

.Médecin  .lide-m.ijor 

Jean  Liebaut,  «  Dijonnois  docteur  médecin  à 
Paris»  fit  hommage  de  son  livre  sur  les  Secrets  de 
la  médecine  et  de  la  philosophie  chimique  à  M.  de 
Saint- Pons,  comseiller  et  médecin  du  roi,  et  premier 
ordinaire  de  la  reme  de  Navarre.  De  celui  qui  écrivit 
le  livre,  et  qui  l’offrit  avec  humilité,  avec  modestie, 
le  nom  s’est  conservé  dans  les  mémoires  —  à  juste 
titre.  De  celui  à  qui  l’œuvre  était  dédiée,  connue 
une  marque  de  déférence  naturelle,  le  nom  n’évoque 
rien,  ainsi  le  temps  met  chaque  chose,  chaque  homme 
à  la  place  méritée. 

Jean  Liebaut  eut  l’orgueil  de  sa  profession; 
sentiment  fécond.  Fier  des  travaux  de  ses  devanciers, 
il  s’efforça  d’enrichir  la  masse  des  connaissances 
médicales,  et  s’attacha  surtout  à  la  thérapeutique. 
Dans  son  «  epistre  dédicatoire»  datée  du  jan¬ 
vier  1573  il  écrit  :  «  Je  sçay  assez,  que  la  cognoissance 
de  la  structure  du  coqrs  humam,  la  contemplation 
des  choses  naturelles,  la  subtile  mquisition  des  causes 
et  signes  des  maladies,  l’asseuré  jugement  des  évé¬ 


nements  d’icelles,  rendent  le  médecin  entièrement 
admirable  :  mais  la  promptitude  et  encore  davan¬ 
tage  l’heureuse  expérience  des  remèdes,  fait  reluire 
en  hiy  quelques  marques  et  rayons  de  divinité, 
laquelle  ravit  tellement  les  sens,  et  engendre  si 
grand  contentement  és  e.sprits  des  hommes  que 
le  médecin  pour  l’heureuse  yssüe  de  ses  œuvres 
semble  mériter  louanges  et  grâces  plutôt  divines 
qu’liumaines.  » 

Comme  le  titre  le  laisse  prévoir,  le  livre  est  un 
recueil  de  remèdes,  de  médicaments,  mie  sorte  de 
fonnnlaire  très  complet.  Mais  l’époque  à  laquelle 
il  fut  écrit  lui  donne  un  caractère  spécial  et  en  rend 
l’étude  critique  particulièrement  mtéressante. 

J  ean  Liébaut  peut  en  effet  —  par  ses  travaux  — 
être  classé  panni  les  «  médecins  alchimistes  ». 

Affranchissez-vous,  vous  qui  êtes,  je  l’espère  du 
moins,  des  gens  éclairés,  aft'ranohi.ssez-vous  du  pré¬ 
jugé,  de  l’idée  fausse.  Vous  lisez  le  mot  alcliimiste, 
et  voici  que  vous  apparaît  un  réduit  obscur,  enfumé, 
puant.  Un  vieillard  squelettique  s’y  agite,  peut-être 
même  est-il  vêtu  d’une  longue  lévite  noire  parsemée 
d’étoiles  d’or  —  comme  mi  arracheur  de  dents 
ambulant.  Sa  barbe  blanche  lui  pend  jusqu’au 
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nombril.  Les  doigts  noueux,  tachés  de  diverses 
couleurs,  la  ratissent  leiitemeut  ;  ou  parfois  se 'posent 
eu  un  geste  familier  sur  mie  tête  de  mort,  ornement 
sinistre  du  lieu. 

Une  liqueur  chante  dans  nue  grande  marmite  sur 
un  feu  ardent.  T^n  maigre  chat  noir  bondit,  peut- 
être  e.st-ce  le  diable  métamorphosé  pom-  venir 
rendre  visite  à  l’un  de  .ses  fidèles  suppôts. 

Laissez  aux  ignorants  pareilles  imaginations. 
Au  reste,  il  y  a  longtemps  n’est-ce  pas  que  vous  vous 
en  êtes  Hbérés. 

Les  alchünistes  sont  pour  vous,  avant  tout,  des  gens 
qui  travaillèrent  ;  vous  savez  qu’au  moment  où  la 
science  livresque  existait  seule,  où  seule  la  compi¬ 
lation  et  la  copie  étaient  en  hoimeur,  ils  furent 
quelques-uns  poussés  par  le  désir  de  consulter  le 
merveilleux  livre  de  la  nature,  ils  furent  quelques- 
uns  soucieux  d’arracher  à  la  .substance  son  secret. 
Nous  n’y  sommes  pas  encore  parvenus,  et  toujours 
nous  cherchons.  Nos  chimistes  d’aujourd’hui  sont 
plus  heureux,  à  eux  les  laboratoires  richement 
installés,  la  renommée,  les  honneurs.  Lem's  ancêtres, 
leurs  antiques,  leurs  humbles  devanciers,  poursuivis 
de  sarcasmes,  entourés  de  méfiance,  se  terraient. 
On  les  accusait  de  commerce  infernal,  ou  de  ne  tra¬ 
vailler  que  dans  un  but  de  lucre.  Ils  cherchaient  à 
faire  de  l’or  ! 

Vous  savez  que  de  leur  labeur  la  chimie  est  véri¬ 
tablement  née,  une  chimie  humble,  balbutiante,  hési¬ 
tante,  mais  lourde  de  promesses,  féconde,  lîlle  mit  des 
siècles  à  germer,  mais  finalement  elle  germa. 

La  médecine  profita  des  recherches  et  des  travaux 
de  ces  initiateurs.  Il  y  eut  mie  médecine  alchimique  ; 
le  livre  de  Liébaut  en  garde  les  traces.  Et  nous  n’en 
voulons  comme  preuve,  avant  bien  d’autres,  que 
ces  lignes  empruntées  encore  à  l’epistre  dédica- 
toire  :  «  Entre  toutes  les  sortes  de  telles  préparations, 
la  distillation  me  semble  ne  tenir  le  dernier  lieu. 
Car  outre  que  la  distillation  sépare  par  artifice  mer¬ 
veilleux  les  pures  et  vagues  substances,  et  les  pro¬ 
priétés  tant  manifestes  qu’occultes  de  toute  sorte 
de  médicaments,  dasquelles  .séparément  le  médecm 
a  le  plus  souvent  grand  besoin  pour  dompter  les 
maladies  qui  ne  veulent  aucunement  céder  aux 
médicaments  meslez  naturellement  ou  par  artifice  ; 
outre  que  la  résolution  chymique  fait  apparoistre 
et  sortir  hors,  les  forces  et  vertus  de  plusieurs  médi¬ 
caments,  lesquelles  autrement  y  estoieut  cachées 
quasi  ensevelies,  et  enfermées  par  le  meslange  natu¬ 
relle  des  substances  grossières  avec  les  subtiles, 
coimne  l’on  voit  és  huyles  d’or,  de  fer,  de  cuivre 
d’étain ...  encore  voyons-nous  à  l’œil,  les  vertus 
des  médicamens  par  résolution  chymique  estre 
rendues  plus  valides,  meilleures  et  plus  efficaces  que 
par  les  autres  appareils  usitez  et  accoustmnez  de 
long  temps  ès  boutiques  d’apoticaires.  » 

Liébaut,  on  le  voit,  est  convaincu  de  l’excellence 
des  médicaments  obtenus  par  distillation  ;  il  les 
préfère  dans  les  cas  graves  aux  o  décoctioms,  justs, 
syrops  et  aùtres  telles  compositions».  Leur  action 


est  si  énergique  que  de  très  petites  quantités  sont 
suffisantes  :  «  Tellement  que  deux  ou  trois  gouttes 
d’huyle  de  thim  ou  de  sauge  profiteront  plus  à  l’apo¬ 
plectique,  III  gouttes  d’huyle  de  corail  à  l’épi¬ 
leptique,  III  gouttes  de  qumtessence  de  perle  à 
la  syncope,  III  gouttes  d’huyle  de  souphre  ou  de 
térébenthine  à  rasthmatique,  I  goutte  d’huyle  de 
doux  de  girofles  à  la  douleur  froide  des  dents, 
III  gouttes  d’huyle  d’ammoniac  au  splénique,  mie 
dracme  d’eau  ou  d’hujde  ou  de  sel  de  bois  de  gayac 
ou  d’huyle  d’argent  vif  à  la  verolle,  une  dracme 
d’huyle  d’hyeble  à  la  goutte,  III  gouttes  d’huyle 
de  fer  à  la  dysenterie  et  fleurs  blanches  des  femmes, 
III  gouttes  d’huyle  de  crystal  au  calcul,  III  gouttes 
d’huyle  de  doux  de  girofles  ou  de  bayes  de  laurier 
à  la  colique,  III  gouttes  d’huyle  d’antimoine  à 
la  lepre  qu’une  Uvre  ou  plus  de  toutes  ces  matières 
non  distillées.  » 

Maüitenant  que  nous  avons  fait  avec  Liébaut  suf¬ 
fisante  connaissance,  que  nous  n’ignorons  plus  ses 
maîtresses  pensées,  pénétrons  plus  avant  .  son 
œuvre. 


Son  Uvre,  je  l’ai  dit,  est  mi  formulaire  ;  ü  contient 
quelque  chose  de  plus  que  nos  formulaires  modernes. 

Le  livre  I  des  remèdes  secrets  est  en  effet  consacré 
à  une  description  détaillée  de  l’arsenal  de  l’apothi¬ 
caire,  tel  que  le  concevait  l’auteur.  Il  indique  les 
multiples  manières  de  bien  distiller  suivant  les 
maîtres  dans  l’art.  Il  est  enrichi  d’illustrations 
nombreuses,  dont  cpidques-unes  présentent  un 
grand  intérêt  et  c]ue  nous  avons  réussi  à  faire  repro¬ 
duire. 

Le  premier  chapitre  est  consacré  à  des  définitions. 
Un  mot  d’historique  cependant  au  début  :  «  Les 
Arabes  (si  nous  croyons  à  Fumanel  docte  médecin) 
ont  e.sté  les  premiers  autheurs  et  inventeurs  de  l’art 
de  sublhner  que  d’aucuns  appellent  fonte  ou  distil¬ 
lation...  et  n’en  sont  seulement  les  premiers  inven¬ 
teurs,  mais  aussi  par  long  laps  et  traits  de  temps 
l’ont  augmenté  de  plusieurs  cho.ses  fort  utiles,  à  ce 
induits  non  pour  autre  considération  que  pour  le 
profit  et  santé  des  hommes.  » 

Quoi  qu’en  dise  Liébaut,  il  n’est  pas  bien  démontré , 
que  les  Arabes  furent  les  premiers  «  distillateurs  »  ; 
il  semble  au  contraire  que  les  Grecs  connaissaient 
déjà  la  méthode.  11  n’eu  reste  pas  moins  certain 
que  les  Arabes  lui  ont  fait  faire  d’énormes  progrès 
et  réalisèrent  grâce  à  elles  nombre  d’intéressantes 
découvertes. 

Qu’apxoelle-t-oii  distillation?  Il  importe,  nous  dit 
l’auteur,  de  fixer  exactenieut  ce  pohit  avant  de  pour¬ 
suivre,  et  voici  la  description  simple,  claire  et 
détaillée  :  «  .Semblablement  quand  les  choses  que 
l’on  veut  distiller  sont  mises  dans  lui  vaisseau  de 
terre,  ou  de  verre  ou  d’airain  estamé  par  dedans, 
assis  sus  im  fourneau,  ayant  le  fond  enviroimé  de 
sable  ou  de  cendre,  le  col  long  en  façon  de  comge, 
couvert  d’un  autre  vaisseau  eu  forme  de  chapiteau 
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DIARRHEES  INFANTILES,  Troubles  Dyspeptiques  le  uTEDiaDce 


w  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  v 

Sirop  Jrouette-Perret 

*  à  la  "PAPAÏNE” 

avant  ou  après  oliacLu©  tété©  ou  tolToeroix. 

Le  Sirop  de  Trouette-Perret  â  la  FapaSne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  a 


IN 


O  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


ipii 


üin 


laleiUeSdiii  Estomac  Mesfm^Ættfânts& Adultes 

SIROPdeTROUETTE-PERRETà  la^PAPAÏNE”! 

1  ouillerée  â  soupe  à  chaque  repas .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTÈ-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  â  chaque  repas . . . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE”PERRETâla“PAPAlNE” 

1  à  2  cachets  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Botte. 

COMPRiMÉSdeTROUETTE-PERRETàla“PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  lo  Flacon. 

El  TROUETTE ,  15,  RDS  ÛSD  iMEDlllES-MDStrlElS,  FsrlS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  qn  bénérice  normal. 
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à  long  bec  ;  et  que  par  l’ardeur  du  feu  allumé  au 
fourneau  s’eslève  de  ces  matières  escliauffées  une 
vapeur,  laquelle  derechef  reserrée,  et  espessie  par 
la  froidure  du  vaisseau  qu'avons  nommé  chapiteau, 
cjue  de  l’air  qui  environne  est  convertie  en  Hqueur 
cjui  goutte  à  goutte  découle  en  une  bouteille  pendue 
au  bec  du  chapiteau  nous  appelons  cela  distillation.  » 

Mais  s’empresse-t-il  d’ajouter,  n’allez  pas  vous 
hnaginer  que  vous  pourrez  extraire  des  corps  autre 
chose  que  les  éléments  qu’ils  renfenuent.  «  Soit  que 
l’on  veuille  extraire  de  quelque  matière  huyle  ou  eau 
ou  autre  chose  semblable,  faut  premièrement  co- 
gnoistre  la  matière,  si  elle  est  telle  qu’on  en  puisse 
espérer  eau,  ou  huyle,  ou  autre  chose  semblable, 
puis  chercher  et  choisir  les  iustnunens  pour  l’œuvre 
que  l’on  désire.  Car  si  l’on  distille  quelque  matière 
que  ce  soit,  destituée  de  la  liqueur  ou  humeur  que 
nous  y  cherchons,  que  sera-ce  smon  de  vouloir 
demander  de  la  laine  à  un  asne,  ou  exprimer  eau 
d’un  caillou.  » 

On  le  voit  biébaut,  comme  tous  les  écrivains 
français  de  cet  hiimitable  xvi»  siècle,  sait  manier 
l’expression  pittoresque.  Donnons  encore  mie  fois 
un  regret  à  la  langue  pure  et  ünagée  des  ouvrages 
scientifiques  de  jadis.  Tous  les  corps  sont  composés 
de  quatre  éléments  principaux,  l’eau,  le  feu,  l’air, 
et  la  terre.  Da  distillation  permettra  d’extraire  faci¬ 
lement  l’eau  des  matières  aqueuses,  l’huyle  des 
matières  «  aérées  où  ignées  ». 

Mais  si  la  distillation  ne  crée  rien,  elle  change 
profondément  les  vertus  thérapeutiques  des  coqis  ; 
certaines  parties  .sont  retenues,  d’autres  libérées  ; 
le  groupement  des  éléments,  des  «  atomes  »  est  bou¬ 
leversé  ;  d’où  des  changements  dans  les  propriétés 
médicinales.  «  Tesmohi  en  est  le  jus  des  roses  qui 
purge  la  colère,  au  contraire  l’eau  distillée  et  la 
poudre  d’icelles  endurcit  le  ventre,  mesmement 
l’amertume  qui  est  au  bout  blanchastre  et  pointu 
de  leurs  feuilles,  arreste  les  défluxions  et  consolide 
les  ulcères  des  poulinons  :  ne  vois-tu  pas  que  la 
superficie  de  l’ortie  grecque,  vulgairement  dite 
griesche,  excite  démangeaison  et  brusle  la  partie 
du  corps  où  elle  touche,  au  contraire,  le  jus  tiré  de 
l’intérieur  et  dedans  d’icelle  appliqué  sur  les  artères 
rafreehit  l’ardeur  de  la  fièvre...  » 

Je  ne  sais  si  les  exemples  sont  mal  choisis,  mais 
cette  démonstration  ne  me  laisse  pas  très  convaincu, 
et  vous  ? 


Disons  quelques  mots  maintenant  du  manuel 
opératoire.  Diébaut  décrit  un  très  grand  nombre 
d’instruments.  En  voici  quelques-uns. 

La  figure  I  nous  montre  la  manière  de  distiller  au 
soleil.  «Adam  Lonicer  en  son  histoire  naturelle 
enseigne  la  manière  de  distiller  à  la  chaleur  des 
rayons  du  soleil,  laquelle,  encore  qu’elle  soit  fort  peu 
usitée  ès  pays  froids,  toutes  fois  l’on  s’en  sert  bien 
souvent  à  la  distillation  des  fleurs,  et  semblables 
matières,  afin  qu’elles  retiennent  leur  odeur  et  autres 


qualitez  :  Aye,  dit  Donicer,  un  miroir  d’acier  cavé, 
que  tu  exposeras  directement  aux  rayons  du  soleil 
caniculaire  (que  dites-vous  de  la  face  sympathique 
du  soleil?)  ou  bien  ardent,  puis  entre  les  rayons  du 
soleil  et  le  miroir  mettras  le  vaisseau  de  verre,  où 
seront  les  matières  à  distiller,  de  façon  que  les 
rayons  du  soleil  soient  repoussez  et  refrappez  de  la 
part  du  miroir  contre  le  verre,  ainsi  que  tu  vois  par 
cette  figure.  ■> 

■Voulez-vous  connaître  un  moyen  de  distiller  en 
grand,  un  véritable  procédé  industriel  ;  le  procédé 
que  Liébaut  nonuiie  celui  du  «  bam  de  Marie  »  : 

«  Si  quelque  nécessité  se  présente  qu’on  ait  affaire 
de  grande  quantité  d’eau  distillée  au  bain  de  Marie, 
l’on  pourra  sans  grands  fraiz,  avec  peu  de  peine, 
peu  d’instruments  et  de  temps  en  avoir  telle  quan¬ 
tité  que  l’on  voudra  par  ce  moyen  (fig.  II)  ;  Aye 
une  tine  (cuve)  de  bois,  grande,  large  et  bien  capable 
que  tu  poseras  sur  un  banc  ou  une  selle  aussi  de  bois, 
au  milieu  de  cette  tine  depuis  le  fond  jusques  en 
haut,  mets  un  grand  vaisseau  d’airain  en  forme  de 
canal  bien  ample  troué  par  dehors  de  toute  parts. 
Sous  le  fond  de  la  tine  soit  le  fourneau  dedans  lequel 
descende  mie  partie  de  ce  canal  d’airain,  en  sorte  que 
l’eau  soit  contenue  entre  la  paroy  extérieure  trouée  • 
du  canal  et  le  dedans  de  la  tine.  Au  dedans  du  canal 
qui  descend  par  le  fond  de  la  tine  soit  mis  le  feu, 
pour  eschaufîer  l’eau...»  L’eau  contenue  dans  la 
tine  se  trouve  ainsi  rapidement  portée  à  tempé¬ 
rature  convenable  ;  les  alambics  qui  y  sont  plongés 
et  dont  on  ne  voit  ici  que  le  haut  sont  chauffés  au 
degré  désiré,  et  le  produit  de  distillation  va  se  con¬ 
denser  dans  les  «  vases  recevants  »  que  l’on  voit 
rangés  à  l’entour  de  la  cuve.  La  figure  III  est  un 
autre  mode  de  distillation  au  bain  de  marie.  Abul- 
cassis  en  fut,  croit-on,  l’mveiiteur. 

La  figure  N  vous  montre  un  «  édifice  distillatoire 
non  seulement  ingénieux  et  fort  élégant,  mais  aussi 
fort  commode  et  bien  utile  •>  ;  je  n’entrerai  pas  dans 
les  détails  d’une  description  affreusement  longue  et 
compliquée,  sachez  cpie  l’on  peut  avec  «  un  mesme 
feu  tirer  ensemble  et  tous  à  une  fois  eau  et  huyle» 
grâce  à  te  procédé  que  l’ou  appelle  distillation  en  la 
tour,  à  cause  de  l’aspect  du  fourneau. 

D’ordinaire  en  effet  l’on  est  contraint  d'avoir 
recours  à  des  appareils  particuliers  pour  l’extrac¬ 
tion  des  huiles.  Les  figures  V  et  VI  en  offrent  deux 
types  différents.  La  première  est  la  représentation 
du  fourneau  de  Plater,  de  Bâle  ;  le  vase  recevant 
est  refroidi  par  un  courant  d’eau  qui  passe  en  E. 
L’appareil  de  la  figure  VI  était  usité  dans  la  pré¬ 
paration  de  l’huile  de  cannelle  ;  les  vapeurs  se  refroi¬ 
dissaient,  eu  passant  dans  «  le  canal  tortu  en  forme 
de  serpent»  que  l’on  voit  plongé  dans  le  tonneau. 

Je  l’ai  dit,  il  y  a  foule  d’autres  instruments, 
d’autres  dispositifs  dans  le  Livre  des  Remèdes  secrets. 
Le  chapitre  de  l’or  potable,  très  long,  est  loin  d’être 
dépourvu  d’mtérêt,  mais  nous  aurons  l’occasion  de 
revenir  à  cette  imposante  question,  dans  des  études 
ultérieures. 

33  V 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ  (Suite) 


Il  nous  faut  dire  un  mot  maiuteuaut  des  produits 
obtenus,  des  luédicauieuts  ainsi  préparés,  l’onr  nous 
limiter  nous  ne  parlerons  —  et  encore  brièvement  — 
(pie  de  la  distillation  des  matières  animales  et  plus 
liarticulièremelit  des  parties  constituantes  ou  des 
excreta  du  corps  luimain. 

Voici  Vliiui  l/c  sauf!  d’homme  ; 

it  l’renei'.  le  saut'  d'un  jeune  homme  bien  dispos 
et  bien  sain,  de  l'âge  de  l  ingt  ans  ou  environ,  laissez 
le  reposer  au  l'aisseau  jus(jues  à  ce  tiu’il  soit  refroidy, 
et  (pie  la  sérosité  soit  séparée  du  sang,  et  nage 
dessus,  (pie  ietterez  hors,  puis  mettez  la  bouteille 
dans  lien  de  cheval  l'e.space  de  seize  jours  afin  ([u'il 
pui.sse  pourrir,  après  distillez  en  alambic,  telle  eau 
est  singuUère  pour  les  gouttes  et  de  fluxions  sur  les 
joinctures,  si  les  lieux  malades  en  sont  fomentez.  ■ 
Eau  de  ficutc  d’homme. 

«  Ivan  distillée  par  l'alambic  de  fiente  d'homme 
rouge  ou  rou.sseau  est  souveraine  pour  les  fistules, 
rougeurs  et  obscuritez  d’yeux,  pour  oster  la  taye 
des  yeux,  estaucher  les  larmes  si  vous  en  mettez 
quelques  gouttes  dans  l'ieil. 

Prise  en  bruvage  (!)  secoure  les  épileptiques, 
niesmemeiit  si  leur  teste  en  est  frottée.  Belle, 
([uarist  les  hydropiques...  rompt  la  jiierre,  secoure 
iiicontineiit  les  morsures  des  chiens  ou  autres  bestes 
enragées  et  venimeuses.  » 

Mais  voici  le  plus  beau  : 

Il  Mesnienient  pour  la  chute  du  poil,  si  on  lave 
le  lieu  où  tu  veux  que  les  cheveux  renaissent,  puis 


l’on  frotte  ledict  lieu  de  hou  miel  l’esjiace  de  trente 
iours  ;  et  afin  cpie  ceste  eau  ne  soit  ])uaiite  tu  y 
pourras  mesler  quehpie  peu  de  musc  ou  de  camphre  ». 

I,a  dernière  reconmiandation  ne  devait  pas  être 

L’  <  Iniyle  très  saiiicte  des  os  des  hommi's  morts  '> 
est  souveraine  dans  toutes  les  douleurs  articulaires. 
B’huile  des  os  de  la  suture  lombo'ide  guérit  le 
mal  caduc.  » 

Kt  il  faudrait  encore  chanter  les  louanges  de  l’huile 
d'excrémeuts  d’enfant  (pii  est  excellente  dans  la 
teigne,  de  l’huile  de  fiente  d’homme  qui  i  guérit  le 
chancre  et  mortifie  la  fistule»,  etc.,  etc. 


Ne  nous  hâtons  pas  trop  de  railler  :  toutes  ces  sub-  ' 
stances  animales  sont  riches  en  éléments  l'himiqiies 
divers,  simples  ou  composés,  phosphore,  annno- 
niaque,  etc.,  que  les  analyses  modernes  ont  révélées, 
que  nous  emploi  ons  en  thérapeutique,  et  en  con¬ 
tiennent  sans  doute  d’autres  encore  (jiie  nous  igno¬ 
rons.  Toutes  ces  préparations  pou\-aient  avoir, 
ar-aient  certamemeiit  une  action  thérapeutique 
appréciable.  Qu’importe  si  pour  les  obtenir  il  fallait 
recourir  à  des  moyens  compliqués,  à  des  sources 
répugnautes  ?  Qu’ils  agi.ssent,  voilà  re.ssciitiel. 

Allez  demander  au  malade  cpi’uii  médicament 
a  soulagé,  s’il  se  soucie  de  l’origine  du  bienfaisant 
remède,  et  vous  serez  convaincu  que  tout  ce  qui 
cahne  la  douleur,  que  tout  ce  qui  guérit  -  (piand  ce 
serait  de  l’eau  de  fiente  —  est  bel  et  bon. 


MÉDECINE  ET  POÉSIE 


PHTISIQUE 

Sui-  son  ina.sque  blafard  de  clown  enfariné, 
ha  Phtisie  a  plaijué  deux  taches  écarlates 
Et  creusé  sous  l’orbite,  en  des  zébrures  mates. 
Des  cernes  aux  tons  lourds  de  bronze  patiné  ! 

D’œil,  violet,  se  meut,  lent  et  veloutiné  ; 

Des  ongles,  s’incurvant,  ont  l’aspect  des  agates 
Et  les  vaisseaux,  saillis  en  tortueux  stigmates. 
Bleuissent  sous  le  front  très  pâle  et  satiné... 

De  cri  rauque  des  toux  a  fait  craquer  sa  gorge  ; 
De  cœur,  affolé,  bat  comme  un  .soufflet  de  forge, 
Tlne  écume  de  sang  bave  en  flocons  spumeux  ; 

Car,  jetant  .son  poison  terrible  à  la  cellule. 
Formidable  et  ténu  le  Bacille  pullule. 

Mêlant  ses  bâtonnets  en  agrégats  plumeux. 


FLEUR  D’HOPITAL 

Blagueu.se,  au  carabin  <jui  la  cathétérise. 

Elle  tend  sans  pudeur  son  ventre,  lai.ssaiit  voir. 
Tracé  violemment  en  un  triangle  noir. 

Son  pénil  grassouillet  où  le  xioil  soyeux  frise. 

D’écoulement  jaunâtre  et  purulent  enlise 

De  bec  de  riiistrument.  lîlle,  ainsi  qu’au  boudoir, 

Dubrique  sous  l’envol  des  jupons,  du  peignoir. 

Subit  en  souriant  la  rouge  hystéroclyse  ! 

Vénérienne  fleur,  perdant  l’éclat  brutal 

Que  prêtaient  les  carmins  à  tes  lèvres  trop  blêmes. 

Ton  vain  prestige  tombe  au  seuil  de  riuàpital  ; 

Vouée  au  biiodure  et  à  l’Irrigateur, 

Tu  ne  peux  que  montrer  à  l’œil  froid  du  docteur, 

Da  Culture  in  vivo  des  pâles  tréponèmes  ! 

Geo  Hermès. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


L’HERBORISTE  ET  LES  TISANES  MÉLANGÉES 

Un  herboriste  de  classe  M.  Poulain  comparaissait 
le  II  avril  1913  devant  la  10“  chambre  correctionnelle 
de  la  Seine  pour  exercice  illégal  de  la  pharmacie  et  de  la 
médecine. 

Il  avait  la  spécialité  rémunératrice  de  vendre,  à  bon 
prix,  des  «  tisanes  mélangées  »  dont  les  boîtes  numéro¬ 
tées  correspondaient  à  diverses  maladies,  naturellement 
l’herboriste  faisait  distribuer  une  brochure  ;  «  Le  livre 
d’orde  la  méthode  Poulain»  où  il  s’intitulait  «Spécialiste 
Poulain,  diplômé  de  la  faculté  de  médecine  et  de  pharma¬ 
cie  »,  et  dans  ce  livre  se  trouvaient  les  consultations 
nécessaires  pour  faire  acheter  les  tisanes. 

Malgré  ces  présomptions,  l’inculpé  assurait  n’avoir 
donné  ni  conseils  ni  consultation  et  s’être  gardé  d’exercer 
illégalement  le  médecine. 

Ce  système  de  défense  était  contredit  formellenient 
par  la  correspondance  qui  avait  été  saisie  dans  ses 
bureaux;  en  effet  sur  un  grand  nombre  de  lettres  à  lui  adre.s- 
sécs  par  des  clients  pour  lui  exposer  la  nature  de  leurs 
maladies  et  lui  demander  conseil  sur  les  tisanes  qu’il 
convenait  d’employer  pour  les  combattre,  il  avait  écrit  lui- 
même  de  véritables  consultations  médicales  qui  avaient 
été  ensuite  recopiées  et  adressées  aux  signataires  des  dites 
lettres.  C’est  ainsi  qu’il  répondait  à  un  sieur  Ansel  : 
«  Dans  ces  conditions  il  vous  suffira  de  prendre  la  tisane 
n^S  qui  attaquera  l’arthritisme  et  décongestionnera  le  foie  ; 
du  reste  à  votre  retour,  je  me  ferai  un  plaisir  de  vous 
en  causer  (scellé  4  cote  7)  »,  A  une  dame  Duroy  «  la  tisane 
11“  8  suffit  à  tout  sans  l’adjonction  d’aucun  médicament, 
mais  il  n’3"  a  aucune  incompatibilité  entre  eux,  l’albumine 
diminue  de  suite  (scellé  4  cote  21)»,  Et  à  un  ,sieur  Erath  : 
«  La  cure  complète  de  quatre  mois  amènera  la-guérison  du 
diabète  et  détournera  la  tuberculose  diabétique,  de  plus 
aucune  incompatibilité  entre  le  diabétol  et  les  médi¬ 
caments  qu’a  pu  vous  ordonner  votre  docteur  (scellé 
4  cote  25)  :  A  un  sieur  Méry»  ,  «  L’usage  d’un  vin  fortifiant, 
pris  concurremment  avec  mes  tisanes  ne  saurait  être 
nuisible  en  aucun  cas,  il  n’y  a  du  reste  aucune  contre- 
indication  entre  celles-ci  et  quelque  médicament 
que  ce  soit,  La  tisane  seule  remédiera  aux  insomnies 
nocturnes,  l’our  votre  vue  les  verres  du  docteur  X.,, 
(verres  vert-cathédrale)  sont  de  tout  premier  ordre, 
je  puis  vous  en  procurer  si  vous  voulez  eu  indiquant  votre 
numéro  ».  (scellé  4  cote  26).  — ^  A  un  sieur  Charraud:  «  Le 
numéro  5  est  pour  la  migraine  également,  votre  mère  doit 
la  prendre  seule  après  chaque  repas.  Elle  peut  mélanger 
ensemble  les  numéros  8  et  4  dans  le  même  liquide  (3  C.  à 
café  II»  4  plus  3  de  n»  8  dans  un  litre  d’eau).  Le  n®  S  doit 
être  continué  pendant  au  moins  trois  mois,  même  si 
l’albumine  a  disparu.  C’est  bien  le  11®  15  pour  les  déman¬ 
geaisons  et  le  n®  10  pour  la  bronchite  négligée.  On  vous 
envoie  tout  cela  en  postal  domicile  et  on  vous  met  une 
boîte  de  n®  i  en  plus  pour  vous  remercier  de  votre  bonne 
propagande.  Au  cas  où  on  se  tromperait  dans  l’application 
d’une  tisane,  il  ne  saurait  y  avoir  aucun  danger  ;  elles 
sont  toutes  inoffeusives  (scellé  4,  cote  28)  » .  A  un  sieur 
Ismann  :  «  Le  numéro  12  seul  sauvera  tous  les  malades 
de  la  dysenterie,  comme  il  vient  de  sauver  en  pareil  cas 
plus  de  10  personnes  à  Ambleteuse  (Pas-de-Calais)  dont 
la  femme  du  facteur.  L’entérite  sèche  c’est  la  constipation 
avec  glaires  et  sang,  l’entérite  liquide  c’est  la  diarrhée 
avec  les  mêmes  matières.  Mais  ici  le  1 2  suffit  et  une  seule 
boîte  par  malade  »  (scellé  4  cote  32).  —  A  une  dame  de 
Bord  :  «  Le  dîabétol  suffira  à  faire  disparaître  complè¬ 
tement  le  sucre  et  presque  à  coup  sûr  l’albumine  qui 


en  est  la  conséquence,  quant  à  l’arthritisme,  vous  pourrez 
le  traiter  dés  le  sucre  disparu»  (scellé  4,  acte  34). 

Cette  correspondance  saisie  chez  l'inculpé  était-elle 
suffisante  pour  établir  l’exercice  illégal  de  la  pharmacie 
devant  les  dénégations  successives  de  Poulain,  qui  mon¬ 
trait  des  affiches  apposées  dans  sa  boutique  où  on  pou¬ 
vait  lire  qu'aucune  consultation  ne  serait  donnée  aux 
acheteurs. 

Le  syndicat  des  médecins  de  la  Seine  avait  trouvé 
dans  ces  lettres  singulières  la  preuve  de  l’examen  illégal 
de  la  médecine  et  le  tribunal  se  rangea  à  cet  avis  qui 
avait  été  soutenu  à  la  barre  par  M®  Groslard.  Le  juge¬ 
ment  concluait  en  effet  : 

«  Attendu  qu’il  est  bien  évident  que  dans  ces  termes  non 
équivoques  Poulain  a  pris  part  habituellement  au  trai¬ 
tement  des  maladies,  n’étant  pas  muni  d’un  diplôme  de 
docteur  en  médecine  ou  d’officier  de  sauté  et  que  quoique 
cette  participation  n’ait  eu  lieu  que  par  correspondance,  il 
n’eu  a  pas  moins  commis  le  délit  d’exercice  illégal  de 
la  médecine.  » 

Restait  le  délit  d’exercice  illégal  de  la  pharmacie. 
Sur  ce  point  le  tribunal  s’est  vu  obligé  de  s’en  remettre 

«  Eu  ce  qui  concerne  l’exercice  illégal  de  la  pharmacie  ; 

Attendu  que  Poulain,  qui  n’est  pas  pharmacien,  mais 
possède  seulement  le  diplôme  d’herboriste  de  classe 
qui  lui  a  été  délivré  par  la  faculté  mixte  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Lille,  met  en  vente,  27,  rue  vSaint-Lazare, 
sous  la  dénomination  «  tisanes  mélangées»  des  jilantes  qui 
sont  renfermées  dans  des  boîtes  en  carton  qui  portent  une 
étiquette  ainsi  conçue  :  «  Préparé  sous  le  contrôle  et  la 
surveillance  de  L.' Lauret,  pharmacien-chimiste,  d’après 
les  formules  authentiques  du  spécialiste  Poulain». 

Attendu  qu’il  ressort  des  déclarationstle  Poulain  et  de 
Lauret,  que  ces  tisanes  sont  un  mélange  de  plantes  diffé¬ 
rentes  dont  la  composition  varie  selon  le  numéro  indiqué 
sur  les  boîtes  et  que  ces  mélanges  sont  préparés  pir 
Poulain  sous  la  surveillance  de  Lauret,  deux  fois  par  an. 

Attendu  que  ces  mélanges  apparaissent  comme  pou¬ 
vant  constitue."  des  médicaments,  mais  que  le  tribunal  se 
trouvant  dans  l’ignorance  de  leur  composition,  il  échet 
de  recourir  à  une  mesure  d’instruction  ; 

Par  ces  motifs  :  Avant  faire  droit  : 

Nomme  M.  Pouchet,  professeur  à  la  faculté  de  médecine 
chef  du  laboratoire  de  l’hôpital  Saint-Louis,  à  l’effet  d’exa¬ 
miner  les  boîtes  de  «Tisanes  mélangées»  saisies  :  recher¬ 
cher  la  nature  des  plantes  qui  les  composent  et  dire  si  elles 
constituent  un  médicament  ; 

Dit  qu’en  cas  d’empêchement  de  l’expert  désigné,  il  sera 
pourvu  à  son  remplacement  par  ordonnance  du  Président 
de  cette  chambre  rendue  sur  simple  requête  ». 

Nous  tiendrons  nos  lecteurs  au  courant  du  jugement 
qui  sera  rendu  au  point  de  vue  pharmaceutique,  c’est-à- 
dire  sur  la  question  de  savoir  si  les  tisanes  mélangées 
constituent  un  remède.  Mais,  en  attendant,  nous 
sommes  éclairés  sur  l’exercice  illégal  de  la  médecine 
qui  est  définitivement  établi  par  la  correspondance.  Au 
point  de  vue  pharmaceutique,  naturellement,  l’accusé 
assure  que  les  produits  vendus  par  lui  n’oiit  aucun 
caractère  médicamenteux  et  que,  s’ils  ont  le  bon  goût 
des  tisanes  choisies  par  des  infusions  délicates,  elles  ne 
guérissent  ancune  maladie  spéciale,  n’ayant  pour  but 
que  de  flatter  le  goût  et  d’apaiser  la  soif. 

Adrien  Peytëi,, 

docteur  en  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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it  de  l'Aiipélit  et  de  la  Digestion), 
du  HOUBLON  (Tonique.  Apdriti' 


GERMYL 


BON  pour  2 
Bouteilles 

Signature  du  “Docteur  : 


Séjour  d’Été  recommandable  pour  Familles 


ENGAmNE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


APPAREILS 


VENTE  ET  LOCATION  | 


AIR  CHAUD 

NOTICE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


PUNIET 

FamiCAMT  Bmvbtés.G.D.O. 

l79,FeSt-Honoré 

=  paris  = 

EnfaoeBEAUJON 


■'  RÉGIMES  LACTÉS  -■ 

I  AIT  I  INAQ  normal  di  vivant  ji  aseptique 

Lh  I  I  Lb  11^  AA  des  vaches  laitières  séiectionnèes  et  aiimentées  rationncüdirent 

du  LACTARIUM  LINA8>  de  Versailles  «it»'  Fournisscar  des  hôpitaux  de  Paris. 

KEFIR  LINAS  AU  LAIT  NORMAL  #  ^  ^ 

[AIT  MAIQRF  LINA^  préparés  au  Laboratoire  de  Galactologle  appliquée  du  Lactarium. 

Notice  et  échantillons  sur  demande  Tcliplione  :  749-37 

— Livraisons  et  Bureaux  à  PARIS,  46,  Avenue  de  Ségur. 


lODALOSE  GALBRUN 


mÉult  «r/f /JVA/.  mê  lu  nmArtiw  «/Mlliiiÿt 
aotr$  99mmtÊal9nlêfl  CwÊgréi  tatêrêêthnêl  ëê  ITMnIm  éê  PâHê  iNi. 
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ieftacbiil 
■  entiçr 
8  Franssi 


Le  tJeir 
flaçpt 
4iFr.5l 


DQSEpVtHKE; 
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Exempte  de  tous  les  ; 
défauts  de  laThéobromine 
amonphe .  laTHÉOBROMINE 
ROUSSEAU  assure  le  maximum  ; 
de  la  diurèse  recherchée/  . 
sans  conséquences  à  redou  ter  ■ 
ni  pour  l'estomac, ni  pour  les  ^ 
reins  ' 

C'est  l'agent  le  plus  qualjfjé-^ 
pour  obtenir  l'élimi, nation.  ' 
'des.toxines;facil.iter  la:dé-v: 
chloruration  et'  combâtt,pe  v 
l'accumulation  desmédieV/ 

:  ments  héroïques.  ^ 

''  ' 

LaThéobromine  Rousseau 

est  livrée  en  boites 
de  20  cachets  de  50  Centig. 


Si  la Theobromine  drriopphe  pro’v'o'que  souv.enldes 
mausées'i .des  vomisscmen ts , de  la  phle'g rhasic;'de,^s 


fi-,  î  : 


EST  ÜN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  r.^ETTEMENT, 

;  DÉFINI  ET  CHIMIQUEMENT  PUR  .  'J  ’;  ' 
ECHANTILLONS _ 

adressée  T’ Ir MONT  USINE  &  LABORATOIRES  à  ERMONT(Seme&:Oise)  près  PARIS 


SOURCE 

Gazoxygénée 

SANSON 

naturelle 

❖  ❖ 

<> 

SO  UVERAINE 

CONTRE 

LE 

DIABÈTE 

❖  ❖ 

❖ 

îüO»  rio-e  Cîa.Tj.ncxa.ic'tiri,  lO  —  F*A.I=LrS 

1 
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Tablettes  de  Catillon 

àOgr.25  DE  CORPS 


f  Cr^aniLles  de  Catillon  I 


C'est  avec  ces  granules  qu’ont  été  faites  les  o 
que  2  ô  4  par  jour^donnent  une  dlurès 
ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒOÈM'S,  Affec 


thyroïde 

-  -  MM 


OBÉSITÉ 

lYXŒDEME,  QOITRB 

Herpétisme,  etc. 


s  MITRALES,  CAROIOPATHIES  des  ENFANTS  et  VIEILLAROS,  ( 


TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 

(EAUDEMEU . 5  c.  |  une 

chaque  \  oiyccroph.  de  soude.  O.gr.  20  injection 
ainppulc  <  Qjgo de  soude.  0  gr.  05  tous  les 
contient  (  strychnine ...  1  millig.  1  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

24,  Rue  Caumartin  —  PAiR/S 


KEFIR  OARRION  LIVRÉ  CHAQUE  JOUR 

—  a  domicile  dans  Paris. 

La  Bouteille  (250  c.  c.)  :  0  fr.  35.  —  L'abonnement  pour  50  bouteilles  :  16  tr. 

Le  KJEFIli  aliment  complet  dérivé  du  lait,  essentiellement  assimilable,  .  vecteur  de  ferments 


digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberculose,  cancer,  convalescences, 

est  diurétique . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissements, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopepsie,  cancer, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  entérites. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  las  indications 
Moût  griparona  du  KÉFIR  aoec  du  tait  complètement  écrémé,  prière  de  spéelfler  KÉFiR  MAIGRE 


KËFIROGËNE  CARRION  pernettant  de  préparer  ui-niie  le  KÉFIR 

Le  flacon  de  DIX  doses . 2  fr. 


CURE  DE 


DüiSËSE 


^  T  h'e:  R  m e  s  BAIGNOTSI 

â  Dax  (Landes) 

Ouvert,  toute  l'Année 

Traitement  du  Rhumatisme 

Sous  toutes  sesformes  par  les  Boues  Végéto-minérales  | 
Envoi  franco  de  notices -S'adresser  au  Directeur 
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MENU-TYPE  D’UNE  DYSPEPSIE 
DES  AMYLACÉS  AVEC 
DIARRHÉE  SANS  ENTÉRITE 

(D™  Hamaide  et  Nigay) 

Petit  déjeuner.  —  Une  tasse 
de  thé  léger  avec  pain  grillé  beurré 
et  gelée  de  coings  ou  de  myrtilcs. 

A  MIDI.  —  Un  plat  d'œufs  ou  de 
poisson  au  court  bouillon,  un  plat  de 
viande  rôtie  (rouge  ou  blanche),  un 
plat  d’hydrates  de  carbone,  ehoisi 
dans  la  liste  précédente  selon  le  gré 
de  tolérance  de  Tbitestiii.  Un  fromage 
(Gruyère  ou  Hollande,  ou  Gervais). 
Gelée  de  confiture  et  biscuits  secs. 

A  4  HEURES.  —  Une  tasse  de 
cacao  à  l’eau  et  biscuits  secs. 

Dîner.  ■ —  Potage  diastasé  ou 
bouillie  maltosée  (soupe  de  Terrien). 
Jambon  maigre.  Riz  à  l’eau  et  au 
beurre.  Un  fromage.  Gelée  de  confi¬ 
tures  et  biscuits  secs. 

Pain.  —  Biscottes. 

Boisson.  —  Bière  de  malt,  jus  de 
raisins  frais,  ou  vin  coupé  d’eau. 

MENU-TYPE  D’UN 
DYSPEPTIQUE  FONCTIONNEL 

(Dr  Ai.bert  Mathieu) 

Peitt  déjeuner  (de  7  à  8  heures). 
—  On  donnera  au  choix  : 


DIÉTÉTIQUE 

a)  Lait  chaud,  une  grande  tasse 
additionnée  de  café  ou  de  thé, 
sucré,  avec  un  peu  de  pain  grillé 
beurré  ou  des  gâteaux  secs. 

h)  T’n  œuf  à  la  coque  avec  une 
demi-tasse  de  thé  léger  chaud  sucré  et 
un  peu  de  pain  grillé  ou  des  gâteaux 

c)  Potage  au  lait,  assez  léger,  aux 
pâtes,  au  tapioca,  à  la  semoule,  à  la 
biscotte. 

Di’vJEUner  (de  1 1  heures  ou  de 
midi).  Premier  plat.  —  Un  ou  deux 
œufs  à  la  coque  ou  brouillés  et 
préparés  à  la  crème  ou  au  jus  .Second 
plat.  —  loo  à  150  grammes  de 
viande.  Ou  choisira  parmi  les  mets 
suivants  :  Filet  rôti  ou  grillé  ;  côte¬ 
lette  de  mouton  ;  gigot  rôti  ou  cuit  à 
l’étuvée  ;  poulet  rôti,  faisan,  per¬ 
dreau  ;  jambon,  cru  de  préférence  ; 
ris  de  veau  frit  ;  cervelles  bouillies  ; 
sole  ou  merlan  frits  ;  barbue,  turbot 
bouillis,  avec  une  sauce  très  simple, 
à  la  crème,  à  la  fécule  et  au  jaune 
d’œuf.  Brochet  ou  perche  au  court 
bouillon. 

Troisième  plat.  —  Purée  de 
pommes  de  terre  au  lait  ou  au 
bouillon  ;  choux-fleurs  en  purée  ; 


purée  de  pois,  de  lentilles,  de  haricots 
purée  de  châtaignes  ;  purée  de 
julienne  ;  purée  de  carottes,  de  céleri, 
d’artichauts  ;  épinards  au  lait  ou 
au  jus  ;  chicorée,  laitue  cuite,  au 
lait  ou  au  jus  ;  petits  pois  à  la  crème  ; 
salsifis,  scorsonères,  crosnes,  topi¬ 
nambours. 

Entremets.  —  Entremets  aux 
œufs,  peu  sucrés. 

Desserts.  —  Fromage  blanc,  fro¬ 
mages  d’odeur  modérée,  fruits  euits, 
en  compote  ou  en  marmelade, 
gâteaux  secs  peu  sucrés.  Pas  de 
pâtisserie  gra.ssc,  pas  de  sucrerie, 
pas  de  glaces. 

Pas  de  fruits  secs,  de  fruits  à 
amandes  (noix,  noisettes).  Prunes 
bien  mûres,  pêches,  raisins. 

Boissons.  —  Vin  blanc,  bière, 
infusions  chaudes  ou  eaux  natu- 

Le  vin  blanc  et  la  bière  seront 
coupés  pour  les  2/3  d’une  eau  de 
table  indifférente. 

Pain  ordinaire.  —  60  grammes 
environ,  ou  biscottes,  ou  longuets. 

Dîner  (de  7  ou  8  heures).  — 
(Comme  au  déjeuner  de  midi,  mais 
un  peu  moins  copieux  sous  le  rap¬ 
port  de  la  viande). 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Gargarisme  boratê. 

Borate  de  soude .  10  grain. 

Eau  chaude .  200  — 


Faire  dissoudre  ;  ajouter  ; 
Alcoolè  de  pyrôthre..  I 
Essence  de  menthe. .  ) 


M.  —  Muguet.  (Gubler). 


Collutoire  boratè. 


Borate  de  soude  pulvérisée .  4 

Mcllitc  simple .  25 

M.  —  Aphtes  ;  Muguet.  —  Tou¬ 
cher  les  parties  malades  au  moyen 
d’un  pinceau. 

Pommade  astringente. 
Lilharge  pulvérisée _  20  grain. 

Essence  de  thym .  4  gouttes. 

M.  —  Dartres  locales  sèches. 

(Debreyne). 


Sirop  de  tartrate  ferrico-potassique. 

Tartrate  ferrico-potassique  en  pail¬ 


lettes .  25 

llydrolat  de  cannelle .  25 

.Sirop  de  sucre  .  950 


Ce  sirop  représente  5  décigrani. 
de  tartrate  ferrico-potassique  ou  i 
décigraiume  de  fer  pour  20  grammes 
—  Doses  :  io  à  40  grammes. 


Pilules  de  tartrate  firrico- 
potassique. 

Tartrate  ferrico-potas¬ 
sique  .  25  cciitigrain. 

Sirop  de  gomme .  Q.  S. 

Racine  de  réglisse  piilv.  Q.  S. 

M.  Four  I  pii.  — ■  Doses  :  i  à  15. 

(Mialhe). 

Pastilles  de  citrate  de  fer. 

Sucre  vanillé .  16 

Citrate  de  fer  ammoniacal .  ■  i 

Mucilage  de  gomme .  Q-  S. 

Faire  20  pastilles. —  Doses  :  i  à  5 
avant  les  repas.  —  Chaque  pastille 
représente  5  centigrammes  de  citrate 
•  ferrique  ammoniacal.  (Béral). 

Pastilles  au  citrate  de  fer. 

Citrate  ferrique .  10  grain. 

Acide  citrique . 10  — 

F.ssence  de  citron .  10  gouttes. 

.Sucre  blanc .  200  grain. 

Eau .  Q.  S. 

Faire  des  pastilles  à  la  goutte  de 
5  décigrammes.  —  Doses  :  4  à  20 
par  jour  avant  les  repas.  —  Chaque 
pastille  représente  25  milligrammes 
de  citrate  ferrique. 


Hémoptysies  des  tuberculeux. 

3  ^  Ergctiiic  Boiijeaii .  4  gr. 

-Acide  galliquc .  o  gr.  75 

Sirop  de  térébenthine  . .  40  gr. 

Eau  distillée .  150  gr. 

F.  s  a.  une  potion  à  donner  par 
cuillerée  aux  hciirer.  paires  : 

CMcture  de  calcium .  4  gr. 

.‘^il'üp  d’opium .  ,30  gr. 

Enudistillée .  ico  gr. 

F.  s.  a.  une  potion  à  dernier  par 
cuillerée  aux  heures  impaires. 

(Ai.bert  Robin.) 
Tuberculose  vésicule. 


Icdofcrine .  i  gramme 

üaïnrol  chimiquement 

pur .  5  — 

Huile  d’olives .  Q.  S.  p.  100 


Instiller  2  centicubes  233  feis 
par  semaine  dans  la  ves.»ie  évacuée. 

(Ruiner). 

Tuberculose  laryngée. 

Teinture  d'eucalyptus. .  10  grairmcs 

Menthol  crist .  i  — 

Alcoolàgo»  ...; .  70  — 

Eau  distillée .  i.so 

Us.  ex.  En  pulvérisations  chaudes . 

(Caste-x.) 


PLUS  RAPIDE  /Seinture  d'iode  ,  CcutapEocsiuei  sinapisés ,  N’i^BinEl 

PLUS  ENERGIQUE  OOE.  ’«  |  tlienniciuei  ,  Pointes  de  feu  , 

PLUS  PROPRE  (  Pctplerô  d  Ecl  Hontarde  ,  etc  ...  PAS  L6  .  PE(^L1^ 

Cchauli/Â/m  •■Xaboralbire  Boudin ,  i-C^boiUi  Tïeailimntwit  -  T’uni  _  DépôL  Général  -.Simon  aTlenecui  ,21,  i:  liicM-le- Comte  ^Va  ri i. 


£tixir 


oeVIRGINIE 

NYRDAHL 


(HAMAMELISet  CAPSICUM) 


Souverain  contre  : 


VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HEMORROÏDES 

_  Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (CoagesHoas  et  Oémerragiei) 


Écluntillon  gratuit  :  PRODUITS  NYRDAHL, 
ao.  rue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
V  Prix  du  Flacon  :  4fr.50. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEHAINE  MEDICALE.  —  Splénomégalie  hémolytique 
anhémopoiétique,  de  la  rate  dans  l’hémolyse  (P’’ 
Gumo  Banti,  2  juillet  1913). 

On  peut  diviser  expérimentalement  les  agents  hémoly¬ 
tiques  on  deux  grandes  classes  :  i"  Ceux  qui  agissent 
directement  et  exclusivement  sur  les  hématies  en  circu¬ 
lation  sans  coopération  appréciable  de-  l’organisme 
(eau  distillée  par  ex.)  ;  2«  Ceux  qui  agissent  sur  les  héma¬ 
ties  en  circulation  et  ont  aussi  le  pouvoir  d’exciter  dans 
les  organes  hémolytiques  une  hyperfonction  hémolytique 
à  cette  classe  appartiennent  les  sérums,  la  toluynène- 
diamène,  la  phénhyldrazine. 

I/CS  organes  sur  lesquels  agi.ssent  les  substances  de  la 
seconde  classe  sont  la  rate,  puis  le  foie,  les  glandes 
lymphatiques  et  la  moelle  osseuse.  Ce  sont  les  instru¬ 
ments  de  l’hémolyse  et,  entre  tous,  la  rate  est  l'instrument 
le  plus  sensible  et  le  plus  actif. 

Les  ressemblances  qui  existent  entre  les  faits  cliniques 
et  les  faits  expérimentaux  surtout  entre  l'anémie  sérique 
hémolytique  et  la  splénomégalie  hémolytique  sont  trop 
grandes  ijour  qu’on  n’applique  pas  à  la  pathologie 
humaine  les  données  expérimentales.  Les  effets  produits 
par  la  splénectomie  dans  la  maladie  de  Banti  sont  trop 
manifestes  pour  que  cette  affirmation  puisse  être  con¬ 
testée.  «  C’est  pourquoi  je  crois  que  dans  la  splénomé¬ 
galie  hémolytique  et  les  maladies  analogues,  la  patho- 
génie  du  processus  hémolytique  iicut  et  doit  être  expliquée 
de  la  même  manière  que  le  processus  hémolytique,  qui  se 
produit  après  l’injection  des  sérums...  »  Quatre  facteurs 
contribuent  à  former  le  processus  pathogénique  de  la 
splénomégalie  hémolytique:  i«  Un  agent  hénwlygènc  de 
nature  inconnue,  produisant  des  substances  chimiques 
douées  de  la  faculté  d’cxciter  dans  la  rate  une  hyperacti¬ 
vité.  hémolytique  ;  2»  Une  hyperactivité  hémolytique  de  ta 
rate  se  révélant  par  une  splénomégalie  ;  3"  Une  anémie  ; 
4<>  Un  ictère  qui  sont  la  conséquence  de  l’hyperhémolyse. 
GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  Anévrisme  de  l’artère  ver¬ 
tébrale  et  néphrite  interstitielle  chez  une  jeune 
femme.  Syphilis  probable  (L.  Babonneix,  8  juillet 

1913)- 

Chez  une  malade  ayant  présenté  de  la  tachycardie, 
des  troubles  psychiques  caractérisés  surtout  par  du 
puérilisme  mental  et  ayant  succombé  à  une  attaque 
d’urémie  011  trouve  d’importantes  lésions  rénales  capables  ’ 
d’expliquer  Turémie  et  sur  l’artère  vertébrale  droite,  un 
anévrisme  sacciforme,  du  volume  d’un  pois.  Le  foie  con¬ 
tient  des  nodosités  jaunes,  de  volume  variant  d’un  grain 
de  mil  à  une  pièce  de  o  fr.  50,  consistantes,  non 
énucléables,  «qu’on  pourrait  prendre  pour  des  gommes  si 
elles  avaient  à  leur  pourtour  une  coque  fibreuse  ». 

11  n’est  pas  illogique  d’attribuer  la  tachycardie  aux 
troubles  circulatoires  qu’occasionnaient,  dans  le  bulbe,  le 
voisinage  de  l’anévrisme.  Seule,  la  cause  des  troubles 
psychiques  reste  assez  indéterminée  et  l’on  peut,  à 
volonté,  incriminer  les  altérations  rénales  ou  hépa¬ 
tiques.  «  Eu  tout  cas,  la  syphilis  est  à  incriminer  dans 
ce  cas  ;  héréditaire  ou  acquise,  elle  conditionne  la  pro¬ 
duction  de  l’anévrisme,  et,  peut-être  aussi,  la  néphrite 
atrophique  ». 

BULLETIH  MÉDICAL.  —  Le  cautère  en  dermatologie 
(L.  BjtocQ,  5  juillet  1913). 

«Le  17  février  1904,  j’ai  fait  paraître  dans  la  Presse 
médicale  un  article  intitulé  :  Le  cautère  et  les  états  dits 
arthritiques.  Cet  article  eut,  à  cette  époque,  un  certain 
retentissement  auprès  des  praticiens,  il  passa  totalement 
inaperçu,  je  devrais  dire  méprisé,  du  monde  médical 
scientifique.  11  était  par  trop  vieux  jeu.....  Nous  voudrions 


dans  cette  courte  note,  rechercher  les  motifs  du  discrédit 
total  dans  lequel  est  tombé  à  l’heure  actuelle  un  agent 
thérapeutique  qui,  dans  certains  cas,  possède  une  incom¬ 
parable  efficacité.  * 

LA  MEDECINE  INFANTILE.  -  Troubles  passagers  de  la 
marche  et  de  station  chez  un  enfant  de  5  ans 
(.\.  Lesage  et  A.  Coeeie,  mai  1913,  n“  5.) 

Un  enfant  de  cinq  ans  entre  dans  le  service  parce  qu’il 
ne  marche  que  très  difficilement,  qu’il  titube  et  que 
lorsqu’il  est  debout,  il  ne  peut  conserver  sou  équilibre 
((U’en  se  tenant  appuyé.  Cet  état  remontant  à  un  mois 
aurait  été  consécutif  à  une  maladie  infectieuse  indé¬ 
terminée.  Pas  de  mal  de  Pott.  Malgré  l’existence  du  signe 
de  Babinski,  l’absence  de  signes  cérébraux  ou  cérebelleux, 
l’intégrité  psychique  complète  font  chercher  l’explication 
des  troubles  moteurs  ailleurs  que  dans  une  lésion  du  sys¬ 
tème  nerveux.  On  pense  que  cet  enfant  est  un  débile 
moteur  congénital  et  que  sa  débilité  motrice  a  été  exagérée 
par  la  récente  pyrexie.  En  effet  l’enfant  n'a  marché 
qu’è  vingt-trois  mois,  toujours  maladroitement,  dit  la 
mère,  «il  conservait  mal  son  équilibre». 

Bientôt  l’enfant  commence  à  se  lever,  sa  marche  hési¬ 
tante  fait  des  progrès  et  quand  il  part  de  l’hôpital  après  un 
séjour  de  deux  mois,  il  marche  et  se  tient  correctement. 
JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Du  diagnostic  des  corps 
étrangers  trachéo-bronchiques  (GuisEz,  5  juillet 
I9I.t). 

Dans  les  cas  douteux,  il  faut  faire,  quand  même,  la 
trachéo-bronchoscopie  :  celle-ci  est  sans  danger,  entre  des 
mains  expérimentées  et  peut  se  faire  simplement  sous 
cocaïne  chez  l’adulte.  C’est  de  plus  un  mode  merveilleux 
de  thérapeutique  qui  permet  l’extraction  du  corp 
étranger  par  les  voies  naturelles. 

CONCOURS  MÉDICAL.  —  Conseils  pratiques  aux  jeunes 
médecins  sur  l’exercice  de  la  profession  médicale 
{Conférence  faite  dans  le  service  du  Pr  Gilbert.) 
(Ch.  Levas.souï,  6  juillet  1913.) 

«  .Si  la  médecine  évolue  au  point  de  vue  soeial,  elle  est 
grandement  modifiée  au  point  de  vue  scientifique,  comme 
je  vous  le  disais  tout  à  l’heure.  Vous  aurez,  de  ce  chef, 
quelques  difficultés  à  vaincre,  car  on  ne  comprendra 
pas  tout  de  suite  que  vous  fassiez  autrement  que  ceux 
qui  vous  ont  précédés.'  N’allez  pas  trop  vite,  ne  brusquez 
pas...  Le  client  aime  cependant  le  merveilleux,  il  a  encore 
un  fond  de  crédulité  naïve  et  bizarre  et  vous  ne  pouvez 
vous  figurer  le  nombre  des  gens  qui  vous  demanderont, 
de  les  faire  «  pas.ser  aux  rayons  X».» 

TOULOUSE  —  La  spondylite  post-traumatique 

ou  maladie  deKummel  (R.  Cestan,  15  juin  et  juil¬ 
let  1913). 

«  On  peut  affirmer  que  l’intérêt  offert  par  l’étude  de  la 
spondylite  post-traumatique  n’a  pas  cessé  de  s’accroître 
à  mesure  surtout  que  la  loi  du  9  avril  1898  obligeait  le 
médecin  expert  à  mieux  préciser  le  diagnostic  et  par  suite 
le  pronostic,  toujours  si  épineux,  des  affections  trauma¬ 
tiques  de  la  région  vertébrale,  lumbago,  mal  de  Pott  tuber¬ 
culeux  traumatique,  commotion  médullaire,  hystéro- 
traumatisme  ou  sinistrose,  etc.).  » 

PROVINCE  CÉRÉBRALE.  —  Absence  congénitale  de 
l’appendice  et  symptôme  appendiculaire  aigu 
(L.  BfîRARD  et  A.  Bûche,  28  juin  1913). 

Un  malade  présente  à  deux  reprises  des  douleurs  abdo¬ 
minales  violentes  qu’on  diagnostique  appendicite  aiguë. 
A  l’intervention,  il  fut  impossible  de  trouver  la  moindre 
trace  d’appendice,  soit  dans  sa  situation  normale,  soit 
dans  une  des  multiples  positions  qu’il  peut  affecter  au 
poijtaçt  d"  rœmHH,  en  arrière  de  lui,  pp  d.ans  les  niésos, 
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Les  Analyses  d’Urines  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces>*analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


IS  de  renouvellement  ;  la  boite  de  10,  2  fr.  SD  (franco  2  fr.  7S)  ;  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  S  fr 
Remise  de  i5  o/o  à  MM.  les  Médecins 

Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 
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!  INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

(  Convalescence  des  maladies  aiguSs  et  chroniques,  ddperdition 
niuin  w  iiiM  niiinnn  1  des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspepsie  et  maladies 

ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQÜE  «lu  tube  dioesUf  anorexie  perte  d appétit,’ 

.  ^  /  L'élIxlr  est  essentiellement  tonique  au  cours  du  régime 

f  lacté  ou  lacto-végétarlen 

\  Un  verre  à  liqueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
^  mmmm  mm  (  A.  hssc  dc  quînouina  olycéfîné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutes 

EXTRAIT  CHLORO-TONIQUE  } 

ELIXIR  TONI-CARDIAQUE  -  i  Tonique  du  cmumd“sTiIserux%f^^^^^^ 
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Phapmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Vllashington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Transfusion  de  petites  quantités  de  sang  humain 
par  voie  intraveineuse  dans  le  traitement  des 
anémies  graves  (Weber,  Muenchener  med.  Wo- 
chensch.,  17  juin  1913). 

Weber  a  traité,  il  y  a  quelques  années,  sept  cas  d’ané¬ 
mie  grave  par  injection  intraveineuse  de  5  centimètres 
cubes  de  sang  humain  défibriné  et  le  résultat  parait 
avoir  été  le  même  que  par  la  transfusion  de  quantités 
de  sang  considérables  ou  que  par  le  traitement  arséiiical. 
bin  effet,  chez  cimj  malades,  l’amélioration  fut  notable 
et  chez  les  deux  autres,  l’examen  du  sang  montra  par  la 
suite  une  augmentation  des  globules  blancs  et  des  hématies, 
Weber  a  donc  continué  ces  expériences  de  transfusion 
de  quaniités  minimes  de  sang  hinnain,  dans  le  but  d’éviter 
les  réactions  qui  accompagnent  parfois  les  grandes  trans¬ 
fusions.  Le  procédé  consiste  donc  à  injecter  le  sang 
défibriné  après  un  séjour  de  six  à  vingt-quatre  heures  à 
la  glace.  La  prise  est  faite  sur  un  sujet  adulte,  sain  et  le 
sang  est  défibriné  par  agitation  pendant  cinq  minutes.  Le 
sérum  est  filtré  et  mis  à  la  glacière  :  avant  l’injection,  il 
sera  mis  au  bain-marie  pour  l’amener  à  la  température 
du  corps.  On  injectera  5  centimètres  cubes. 

En  quatre  ans,  46  transfusions  ont  pu  être  pratiquées 
d’après  cette  technique  sur  iS  malades  et  dans  6  cas  seu¬ 
lement,  une  légère  réaction  s’est  produite.  L’auteur 
relate  l’observation  complète  de  trois  malades,  respecti¬ 
vement  âgés  de  quarante-neuf,  trente-neuf  et  vingt-trois, 
très  améliorés  d’une  anémie  grave  par  sa  méthode. 
D’après  Weber,  il  faut,  le  résultat  étant  le  même,  substi¬ 
tuer  aux  grandes  transfusions,  l’injection  minime  de 
sang  humain  défibriné. 

Syphilis  et  fièvre  (E.  Gi,aser.  Berliner  kl.  Wochcnscli., 
30  juin  1913). 

Il  faut  distinguer  la  fièvre  de  la  S3rphilis  secondaire,  de 
la  syphilis  tertiaire  et  éliminer  naturellement  les  infections 
accidentelles  qui  peuvent  accompagner  la  syphilis.  C’est 
ainsi  que  l’association  de  l’érysipèle  et  de  la  spécificité 
est  fréquente,  qu’on  peut  voir  un  syphilitique  s’améliorer 
malgré  une  pneumonie,  une  fièvre  typhoïde,  une  variole 
intercurrente.  Au  contraire,  le  pronostic  est  grave  quand 
à  la  syplulis  s’associe  la  fièvre  paludéenne  ou  une  septi¬ 
cémie  staphylococcique. 

La  fièvre  spécifique  pure  a  été  vue  par  Güutz  et  Eour- 
nier  dans  20  p.  1 00  des  syphilis  secondaires  :  elle  guérirait 
facilement  par  le  traitement  mercuriel.  Par  contre,  on 
voit  souvent  la  fièvre  survenir  à  la  suite  d’infections 
hypodermiques  de  Hg.,  alors  qu’elle  ne  peut  être  mise 
sur  le  compte  d’un  abcès.  Il  y  a  là,  dit  Glaser,  quelque 
chose  de  parallèle  à  la  réaetion  d’IIerxheimer  et  l’on  peut 
voir,  dans  certains  cas,  alterner  ces  deux  sortes  de  phé¬ 
nomènes. 

Si  l’on  peut  mettre  sur  le  compte  du  spirochète  la 
fièvre  secondaire,  il  est  plus  difficile  d’expliquer  celle  qui 
survient  au  comrs  de  la  syphilis  tertiaire.  Puis  qu’on  sait  qu’à 
cette  période,  tous  ies  viscères  sont  plus  ou  moins  touchés, 
faut-il  invoquer  la  fièvre  hépatique  décrite  par  Charcot. 

A  ce  propos,  Glaser  relate  le  cas  d’mi  malade  traité  pour 
nn  rhumatisme  articulaire  aigu,  sans  résultat,  jusqu’au 
moment  où  l’on  pense àla syphilis;  etl’onfitle traitement  : 
le  malade  guérit.  Une  femme  fut  traitée  de  1907  à  1909 
pour  une  fièvre  continue  d’origine  indéterminée  et  dn 
lui  fit  alors  subir  de  multiples  opérations  :  dilatation 
anale,  ablation  de  l’ethmoïde,  trépanation  des  sinus  fron¬ 
taux...  Enfin  le  diagnostie  fut  fait,  grâee  à  l’apparition 
d’une  plaque  muqueuse  linguale  et  la  malade  fut  traitée 
et  guérie  par  le  mercure. 

.Le  pronostic  et  le  traitement  des  méningites. 
(V.  Reicumaen.  Muenchener  med.  Wochciiscli., 
24  juin  1913-)  ■  — Deux  cas  de  guérison  de  mé¬ 
ningite  tuberculeuse  (V.  Reichmaxn  et  P".  Raucii. 
Muenchener  med.  Wochensch.,  1“  juillet  1913.) 

On  sait  que  les  bactéries  et  eu  particulier  le  bacille  de 
Koch  se  multiplient  plus  facilement  dans  le  sang  riche  en 
oxygène  que  dans  le  sang  qui  en  contient  peu.  Or,  dans 
le  cours  des  méningites,  par  l’excès  de  pression  intra¬ 
crânienne,  il  y  a  également  excès  de  pression  dans  les 


veines  cérébrales  par  suite  de  la  stase  sanguine.  Donc, 
il  ne  faut  point  combattre  à  l’excès  par  des  ponctions 
lombaires  trop  évacuatrices  cette  hypertension  céphalo- 
raehidienne  qui  concourt  dans  iinq  certaine  mesure  à 
appauvrir  en  ox}-gèue  le  sang  cérébral.  De  plus,  Reich- 
maun,  suivant  une  technique  précédemment  décrite 
(Munch.  med.  Woch.  1913,  n03,  p.  15S)  utilise  la  méthode 
hypérémique  de  Bier  pour  provoquer  une  stase  cérébrale 
suffisante  durant  l'évolution  de  la  méningite,  tout  en 
réglant  la  pression  céphalo-rachidienne  à  30  à  milli¬ 
grammes  d'eau  par  la  rachicentèse.  C’est  à  l’intervention 
de  cette  méthode  qu’il  attribue  les  deux  cas  suivants  de 
guérison  de  méningite  tuberculeuse. 

Dans  le  premier  cas,  il  s’agit  d’un  enfant  de  dix-huit 
mois,  qui  entre  le  2  novembre  1912  avec  des  signes  de 
méningite.  Tête  grosse,  mais  fontanelles  fermées.  Rai¬ 
deur  de  la  nuque,  abolition  des  réflexes  achilléen  et  rotu- 
lien.  Signe  de  Babinski  à  droite.  Pas  de  tempéràtiu-c.  Le 
lendemain,  l’enfant  présente  des  convulsions  de  la  moitié 
de  la  face  et  de  la  main  droite  ;  cri  hydrencéphalique. 
Pression  du  liquide  céphalo-rachidien  :  50  centimètres 
d’eau  (22  millim.  d’Hg).  On  applique  la  bande  de  Bier 
et  malgré  une  ponction  de  7'*=, 5  de  liquide  clair,  la  pres¬ 
sion  reste  à  22  centimètres  d’eau.  Avee  une  partie  du 
liquide,  on  recherche  la  réaction  de  Nonne  ;  elle  est  posi¬ 
tive  ;  dans  le  reste  du  liquide,  on  trouve  un  culot 
formé  presque  uniquement  de  lymphocytes,  de  quelques 
hématies  et  des  bacilles  de  Koch. 

4  novembre,  teiup.  :  3605.  On  pratique  une  seconde 
IJonction  de  7  centimètres  cubes.  La  pre.ssiou  de  45  centi¬ 
mètres  d’eau  tombe  à  iS  centimètres.  Bacilles  de  Koch 
dans  le  culot. 

5  novembre,  temp.  ;  3707.  Signe  de  Kernig,  mais  pas  de 
Babinski.  Les  jours  suivants,  les  réflexes  redevieunentnor- 
maux.  Une  troisième  ponction  de  13  centimètres  cubes 
fait  tomber  la  pression  de  180  millimètres  à  140  milli¬ 
mètres  d’eau.  Les  symptômes  s’amendent.  Dernière 
ironction  de  5'',5.  P  =  150  millimètres.  Disparition  des 
bacilles  de  Koch. 

Le  deuxième  cas  concerne  un  ouvrier  de  vingt  et  un 
ans.  Il  présente  une  température  à  390,4  avec  asthénie, 
raideur  à  la  nuque,  P  à  68.  Pas  de  Babinski.  Une  ponction 
lombaire  ramène  un  liquide  à  300  niilliinètres  de  tension. 
I,e  liquide  (7  centiniètrc.<t  cubes)  est  clair  ;  il  contient  des 
bacilles  de  Koch.  Amélioration  passagère. 

La  semaine  suivante,  l’état  s’aggravant  (fièvre  et  cépha¬ 
lée),  on  pratique  une  nouvelle  ponction  et  l’on  applique 
la  bande  de  Bier.  La  céphalée  s’apaise  rapidement  ; 
quelques  jours  après,  la  malade  ne  présentait  plus  aucun 
signe  de  méningite  et  la  fièvre  avait  disparu.  Quelques 
semaines  plus  tard,  le  malade  reprenait  son  travail. 

Il  faut  noter  dans  cette  observation  l’existence  dès  le 
début  de  l’alTection  d’une  polyurie  considérable  analogue 
à  celle  du  diabète  insipide. 

Ces  deux  cas  de  guérison  de  méningite  tuberculeuse 
authentique  portent  à  20  depuis  1894,  le  nombre  de  cas  de 
guérison  de  cette  maladie  qui  fait  chaque  année  des 
milliers  de  victimes.  (Suit  la  bibliographie  complète  des 
cas  de  guérison.)  .  . 

Pellagre  mortelle  chez  deux  enfants  anglais.  (Ch. 
R.  Bo.\.)  —  Les  altérations  histologiques  du  sys¬ 
tème  nerveux  dans  le  second  cas  du  Dr  Box 
comparées  avec  les  constatations  faites  sur  un 
cas  égyptien  (E.  W.  Mott.)  --  -  L’histoire  naturelle 
de  la  pellagre  avec  l’histoire  de  deux  nouveaux 
cas  en  An^eterre  (L.  W.  Sambox.)  —  Un  cas  de 
IJellagre  en  Angleterre  {probablement  contractée  en 
Ecosse)  (J. -A. -B.  IIamsiaud.)  Bristish  Alcdical  Journal, 

5  juillet  1913,  avec  planches  en  couleur  et  figures  eu  noir) . 
La  survenue  et  la  disparition  de  la  malaria  et  de  la 
pellagre,  coïncidant  dans  ces  deux  maladies  avec  des 
transformations  identiques  du  milieu  et  des  conditions 
extérieures  suggèrent  l’hypothèse  que  ces  aiïections 
présentent  une  étiologie  identique  (infection  par  nn  pro- 
tozaire  avec  un  insecte  vecteur.) 
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Librairie  J. -B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  à  Paris 


Précis  d’Obstétrique 


1910.  I  vol.  in-8  de  764  p. 


Par  le  FABRE 

■  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon. 
i  de  764  p.  avec  466  fig.  Cart.  1 6  fr. 


«  DE  EËCIME 

Ch.  HEUDEBERT 


Traité  élémentaire 
DE  PHYSIOLOGIE 


ÎMALADIES  nerveuses! 

♦  ÉPILEPSIE  -  HYSTÉRIE  -  ÉCLAMPSIE  ♦ 

♦  CONVULSIONS  des  ENFANTS  —  CHORÉE  # 


:^TRI  B  R  O  IVI  U  R 

de  A.  GI  GON 


Neosalvarsan 


INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravauf) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 


ps^r  les  lODUlyE^S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  V’ÊRYTHÈMES;  PAS  PE  PRULURES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^R'T  OARRIÈRR 

3t,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS 
19,  rue  Hautefeuille,  19,  PARIS 


L’Anatomie  sur  le  vivant 


Guide  pratique 
des  Repères  Anatomiques 


SAVONS  ANTISEPTIQUES  VIGIER 


HYGIENIQUES  ET  MÉDICAMENTEUX 
Savon  doux  ou  pur,  S.  surgras  au  Beurra  de  cacao, 

S.  Panama,  S.  Naiifilol  soufre,  S.  Sublimé,  S.  Résorcine, 
S.  Sàlicylô,  S.  h  l’iclithyol,  S.  Sulfureux, 

S.  à  l'huile  de  Cade,  S.  Goudron,  S.  Borate,  etc. 
SAVON  DENTIFRICE,  VIGIER  (antiseptique 
Pharmacie  VIGIER,  12,  boni.  Bonne-Nouvelle.  PARIS  . 


COIYIBE  (de  Lausanne). 


Maladies  gastro-intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

1913,  I  volume  in-18  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 
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REVUE  DES  REVUES  SPÉCIALES 


L'ENCËPHALE.  —  La  psychose  hallucinatoire  chro¬ 
nique  et  la  désagrégation  de  la  personnalité 
(!’'■  G11.BEUT  ISai.i.eï,  10  juin  1913.  no  0). 

I-a  psychose  hallucinatoire  chronique  est  une  maladie 
qui  consiste  essentiellement  dans  la  désagrégalion  de  la  per¬ 
sonnalité  ;  c’est  pour  cela  qu’elle  s’accompagne  d’hallu¬ 
cinations  auditives  et  qu’on  y  observe  le  ijhénomène 
de  l’écho  de  la  pensée.  Les  idées  de  persécution,  bien  que 
constituant  le  phénomène  symptomatique  le  plus  saillant 
de  l’affection,  ne  sont,  contrairement  à  ce  qu’on  pense 
généralement,  qu’un  phénomène  accessoire  et  secondaire. 
ARCHIVES  DE  mËDECINE  ET  DE  PHARHIACIE  MILITAIRE.  - 
Un  cas  de  démence  précoce  à  forme  catatonique 
chez  un  jeune  soldat  (A.  Vidai,,  juin  1913,  n»  0). 

Il  est  d’autant  plus  utile  pour  les  médecins  militaires 
de  connaître  la  démence  précoce  qu’elle  est  de  beaucoup 
l’affection  mentale  la  plus  fréquente  chez  les  soldats  et 
que  ses  prudi ornes  aÿectent  une  similitude  marquée  avec 
les  manifestations  de  l’indiscipline .  Il  est  donc  du  devoir 
du  médecin  de  reconnaître  ces  malades  au  milieu  des 
vrais  indisciplinés,  des  simulateurs  et  des  déclassés  «  pour 
témoigner  de  leur  irresponsabilité,  pour  les  soustraire 
aux  condamnations  et  aux  peines  disciplinaires  et  pour 
les  confier  aux  asiles  ou  avix  soins  et  à  la  sollicitude  de 
leur  famille  ». 

PARIS-CHIRURGICAL.  —  Etat  actuel  du  traitement 
chirurgical  du  cancer  (Dupuy  de  Fuenei,i.e,  mars 
et  avril  1913). 

Ce  travail  basé,  d’après  une  bibliographie  très  impor¬ 
tante,  sur  l’étude  d’environ  DIX  mii.eE  cas  de  cancer  opéré 
arrive  à  cette  conclusion  générale  que  la  proportion  des 
guérisons  reconnues  après  plus  de  trois  ans  s’accroît  à 
mesure  que  les  opérations  se  font  plus  larges  et  pins 
précoces,  l’extirpation  de  la  lésion  devant  comprendre 
pour  être  complète  l’extirpation  de  tout  son  territoire 
lymphatique.  Dupuy  de  Frenelle  étudie  les  résultats  et 
les  perfectionnements  techniques  pour  chaque  organe. 

Sur  207  cancers  de  la  langue  opérés  et  revus  au  bout  de 
trois  ans  et  plus,  on  compte  108  malades,  sans  récidive, 
donc  plus  de  50  p.  1 00  et  cette  proportion  s’élèvera  lorsque 
tous  les  médecins  seront  convaincus  que  : 

1°  ’Foute  petite  plaque  indurée,  lisse,  polie,  non  excoriée 
lion  ulcérée  peut-être  un  cancer  au  début. 

2“Toute  petite  plaque  de  leucoplasie  doit  être  surveillée. 
Le  plus  léger  épaississement,  la  moindre  fissuration 
doivent  être  un  commaiidement  à  l’opération. 

3“  La  plus  légère,  la  plus  superficielle  ulcération  d’une 
plaque  de  leucoplasie  peut  indiquer  le  début  d’une  trans¬ 
formation  cancéreuse. 

4“  Lorsque  cette  petite  plaque  surélevée  forme  une 
petite  excroissance  blanche  fixée  et  adhérente  à  la  pro¬ 
fondeur,  il  faut  la  considérer  comme  un  cancer. 

5"  ’Loute  ulcération  simple  qui  prend  un  peu  d’épaisseur 
ou  de  consistance  nécessite  l’intervention  large. 

Les  cancers  du  larynx  intrinsèques  traités  par  laryngo- 
fissure  et  extirpation  iiitra-laryngée,  donnent  très  peu 
de  mortalité  et  de  récidives.  Les  cancers  lutrhisèques 
traités  par  laryngotomie  doiineut  30  à  50  p.  100  de 
mortalité  et  2g  p.  100  de  guérisons. 

Sur  444  cancers  d’estomac  opérés  et  revus  après  trois  ans, 
ou  trouve  284  malades  sans  récidives.  1 16  colectomies  pour 
cancer  ont  donné  24  morts  et  19  guérisons  durables  sans 
compter  les  cas  non  revus. 

Le  cancer  du  rectum  opéré  par  la  voie  abdomino-péri- 
néalc  préconisée  par  Quénu  donne  une  mortalité  immé¬ 
diate  de  43  p.  100,  et  21  p.  100  de  guérisons  durables.  Par 
la  voie  sacrée  qui  est  le  plus  couramment  suivie  à  l’é¬ 


tranger,  il  donne  une  mortalité  immédiate  de  i6  p.  100  et 
25  ]).  100  de  guérisons. 

Pour  les  cancers  du  sein,  la  plupart  des  chirurgiens 
élargissent  de  ])his  en  plus  le  champ  d’extirpation  :  petit 
pectoral,  grand  pectoral,  fascias  qui  recouvrent  la  région 
épigastrique  et  le  grand  dentelé,  doivent  être  enlevés. 
Sur  373  cas  opérés  et  revus,  Dupuy  de  Frenelle  note 
1 34  guérisons  de  plus  de  trois  ans. 

Pour  les  cancers  de  l'utérus,  la  grande  majorité  des 
chirurgiens  gynécologues  ont  adopté  le  procédé  de  Wer- 
theim,  avec  dissection  des  uretères  .systématique  et  extir¬ 
pation  de  tout  le  paramètre.  Ce  procédé  a  donné  50  p.  loo 
de  guérisons  à  WerLheim,  et  90  p.  100  à  J.  P.  Faure  dans 
les  cas  pris  au  début. 

ANNALES  MÊDlCD-PSrCHOLDGIQUES.  -  Évolution  rapide 
d’une  paralysie  générale  alcoolique  (Pf  A.  REmoxd 
(de  Metz)  et  R.  Sauv.vce,  juin  1913). 

«  lîn  l’état  actuel  de  la  question  des  paralysies  géné¬ 
rales,  il  nous  paraît  intéressant  de  publier  une  obser¬ 
vation  purement  clinique  qui  constitue  un  argument  de 
plus  en  faveur  de  la  conception,  aujourd’hui  classique, 
d’un  «  syndrome  paralysie  générale  ». 

Ce  malade  entre  à  la  clinique  des  maladies  mentales 
le  15  février  avec  le  diagnostic  de  P.  G.  et  meurt  le 
12  mars  eu  présentant  du  délire  progressif.  Il  seuilile 
que  l’affection  ait  évolué  depuis  cinq  ou  six  mois,  car 
ou  trouva  alors  des  erreurs  de  compte  dans  ses  livres, 
puis'  le  malade  commença  trois  mois  après  à  perdre  la 
mémoire.  L’interrogatoire  familial  révéla  un  absinthisme 
formidable,  tel  qu’aux  environs  du  nouvel  au,  il  pro¬ 
posa  et  tint  le  pari  de  boire  15  «  pernods  »  dans  la  soirée. 

MM.  Rémond  et  Sauvage  se  croient  autorisés  en  pré¬ 
sence  de  ces  antécédents  et  des  recherches  négatives  de 
spécificité  à  rattacher  à  l’alcoolisme  l’origine  de  cette 
paralysie  générale. 

JDURNAL  DE  PSÏCHDLOGIE  NDRMALE ET pATHDLOGIQÜE.  - 
Un  cas  d’aphonie  hystérique  d’origine  émotive. 
— '  Le  rôle  pathogène  des  émotions  oniriques 
(Pr  E.  RivGis  et  A.  Hesnard,  mai-juin  1913). 

Chez  un  hystérique  avéré  et  ancien,  «  et  si  l’on  peut 
employer  ce  mot,  un  hj’stérique  nature,  vierge  de  toute 
culture  pithiatique  ou  suggestive»,  sont  survenus  au 
cours  de  sa  vie,  ime  série  d’accidents  névropathiques, 
sans  grand  fracas,  mais  cla.ssiqucs,  prolongés  et  pénibles 
Il  a  toujours  été  sujet  à  des  manifestations  oniriques 
intenses,  avec  des  prolongations  et  des  retentissements 
de  rêves,  des  états  crépusculaires,  des  objectivations 
quasi  halluchiatoires  dans  la  journée. 

Or,  consécutivement  à  une  violente  émotion  de  rêve 
(d’un  rêve  faisant  suite  lui-même,  médiatement,  à  une 
émotion  intense  de  la  vie  réelle),  sur\-ieiit  une  aphonie 
d’abord  complète,  puis  relative  et  qui  fut  parfaitement 
guérie  par  la  suggestion. 

EUGÉNIQUE.  —  Quelques  remarques  sur  les  stigmates 
de  dégénérescence.  Signification  et  transmissibi¬ 
lité  de  certains  d’entre  eux  (E.  Aper'i',  mai  1913). 
Parmi  les  conformations  anormales  décrites  sous  le 
nom  de  stigmates  de  dégénérescence,  il  en  est  plusieurs 
qui  sont  purement  accidentelles,  et  aucunement  trans¬ 
missibles  par  hérédité. 

Il  eu  est  d’autresTqui,  existant  dans  la  majorité  des 
cas  chez  des  sujets  d’autre  part  normaux,  tant  au  phy¬ 
sique  qu’au  moral,  et  se  transmettant  de  génération  en 
génération  dans  les  mêmes  familles,  doivent  être  consi¬ 
dérées  plus  comme  des  caractères  de  familles  ou  de  race 
que  comme  de  véritables  stigmates  de  dégénérescence. 

Parmi  celles  qui  restent  après  élimination  de  ces  deux 
premiers  groupes  de  faits,  il  en  est  qui  parai.ssent  dans 
les  nouvelles  générations  dès  que  l’influence  dégéné¬ 
rative  a  cessé  d’agir  :  cette  non-transmissibilité  de  cer¬ 
taines  dégénérescences,  et^cette  possibilité  de  régénération 
rapide  de  populations  Jarées, sont  des  éléments  constants 
qui  doivent  contribuer  d  nous  confirmer  dans  notre  méfiance 
vis-à-vis  de  mesures  eugéniques  radicales  et  trop  généralisées. 
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GYNECOLOGIE 
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REVUE  DES  SOCIETES  MENSUELLES 


Quand  des  idées  de  divorce  font  partie  d’uii  délire 
clirouiqne,  le  divorce  peut  être  une  solution  bienfaisante 
pour  l’aliéné  lui-même.  C’est  ainsi  qu’une  des  malades  de 
MM.  Marchand  et  Rue.  suffisamment  améliorée  refusait 
de  quitter  la  maison  de  santé  avant  d’être  délivrée  par 
le  divorce  de  la  tutelle  de  son  mari.  (Soc.  médico-patho¬ 
logique,  28  avril  1913). 

Aux  îles  Wallis,  le  Dr  Brochard  a  utilisé  dans  le 
traitement  du  pian,  si  fréquent  chez  ies  enfants, 
le  606  donné  par  la  voie  rectale.  Au  début,  il  n’a 
pas  osé  dépasser  la  dose  de  osr,  lo  car  il  s'agissait  de  fiour- 
rissons..Des  améliorations  observées  dès  le  second  jour  ont 
affirmé  éloquemment  la  valeur  de  la  méthode.  (Soc.  de 
pathologie  exotique,  mai  1913). 

M.  Jannin  (de  Kadé),  se  basant  sur  le  fait  qu’on 
observe  souvent  la  régression  des  tubercules  ou  des 
macules  lépreux  à  la  suite  de  l'application  de  substances 
irritantes,  a  utilisé  en  injection  sous-cutanées,  la  sérosité 
de  vésicatoires  placés  sur  des  lésions  lépreuses.  Cet  essai 
d’autosérothérapie  aurait  donné  de  bons  résultats  (Soc.. 
de  médecine  et  d'hygiène  tropicales,  mai  1913). 

Chez  une  femme  de  trente-six  ans  présentant  tout  le 
cortège  des  vomissements  gravidiques  graves,  M.  Lepage 
pratique  deux  injections  sous-cutanées  de  sérum  de 
femme  enceinte  normale,  (Le  Lorier,  Fieux  et  Oui). 
Après  la  deuxième  injection,  le  taux  de  l’urine  passa  de 
500  grammes  à  plus  de  2  litres  ;  le  poids  de  la  malade 
monta  rapidement  et  le  pouls  primitivement  à  120-140 
revint  progressivement  à  la  normale.  La  femme  guérit  et 
accoucha  à  terme  d’une  fille  de  4'‘e,2oo. 

Chez  une  primipare  de  vingt-cinq  ans,  qui  était  entrée  à 
l’hôpital  dans  tm  état  moins  alarmant,  M.  Lepage 
institua  un  traitement  surrénai  (Sergent  et  Lian). 
Le  résultat  fut  nul,  même  échec  avec  l’injection  de 
sérum  de  -  femme  enceinte.  Le  pouls  s’accéléra,  il 
apparut  du  subictère  et  la  situation  devint  si  grave  qu’on 
dut  recourir  à  l’avortement  provoqué. 

M.  Bar  a  pour  sa  part  abandonné  le  traitement  par 
l’adrénaline.  (Soc.  d'obstétrique  de  gynécologie  de  Paris, 
9  juin  1913). 

En  tenant  compte  de  divers  éléments  dont  le  principal 
est  formé  par  la  fréquence  de  la  réaction  de  Wassermann 
dans  diverses  affections,  M.  Leredde  a  essayé  de  calculer 
la  mortalité  déterminée  par  la  syphilis  à  Paris. 

Eu  dehors  de  ni  cas  attribués  à  la  syphilis  surla  statis¬ 
tique  officielle,  de  188  cas  de  F.  G.  et  de  66  cas  de  tabes, 
ou  peut  lui  attribuer:  1/3  de  décès  causés  par  hémor¬ 
ragie  cérébrale,  apoplexie,  ramollissement,  paralysie 
sans  cause  déterminée,  affections  de  la  moelle  et  affections 
diverses  du  système  nerveux  ;  1/3  des  morts  par  cardio¬ 
pathie  organique  ;  3/4  des  décès  par  angine  de  poitrine  ; 
ï/2  des  décès  par  anévrysme,  athérome,  etc.  ;  1/5  des 
décès  par  cirrhose  hépatique  et  brightique. 

Ou  arrive  donc  en  1910  à  un  chiffre  de  3  374  décès, 
en  e.vcluant  les  affections  pulmonaires,  l’ictère  grave, 
l’ulcus  gastrique  et  surtout  la  débilité  congénitale, 
l’ictère  et  le  sclérème  des  nouveau-nés  qui  tuent  i  268 
enfants  par  an.  Il  n’est  pas  douteux  qu’un  grand  nombre 
de  ces  décès  de  nourrissons  sont  dus  à  l’hérédo-sypliilis. 
Il  faut  rappeler,  d’autre  part,  que  la  statistique  munici¬ 
pale  indique  4  183  mort-nés  déclarés  en  igio. 

Ces  cliiffres  doivent  être  rapprochés  de  ceux  de  la 
mortalité  par  la  tuberculose:  ii  723,  et  par  cancer:  z  548 
durant  la  même  année.  (Soc.  de  dermatologie  et  de  syphili- 
graphie,  juin  1913). 

M.  Gaucher  avait  signalé  depuis  longtemps  l’existence 


du  Wassermann  positif  dans  le  lupus  érythémateux.  - — 

M.  Ravaut  dans  un  cas  d’érythème  induré  survenu  chez 
un  spécifique  a  vu  disparaître  sous  l’influence  du  914,  la 
nodosité  située  à  la  jambe.  Dans  deux  cas  de  tuberculides 
papulo-nécrotiques,  dont  l’un  était  compliqué  d’angio- 
lipome  de  la  face,  les  lésions  se  sont  effacées  au  bout  de 
4  injections  de  néo-salvarsan.  Dans  un  cas  de  lichen 
scrofuiosorum  compliqué  d’adénite  cervicale,  les  injec¬ 
tions  de  néo-salvarsan  ont  déterminé  une  résorption 
presque  complète  des  lésions  cutanées,  alors  qu’au 
contraire  les  ganglions  du  cou,  qui  étaient  indurés  avant 
les  injections,  ont  suppuré  et  se  sont  fistulisés  depuis  le 
traitement. 

M.  Jacquet  a  vu  également  un  malade  atteint  de  lupus 
érythémateux  avec  une  réaction  de  Wassermann  positive 
et  M.  Milian  signale  qu’il  a  noté  depuis  longtemps  la 
fréquence  des  ganglions  tuberculeux  suppurés  chez  les 
sypliilitiques  secondaires.  Or  ces  ganglions  guéris¬ 
saient  par  le  traitement  mercuriel.  (Soc.  de  dermatologie 
cl  de  syphiligraphie,  juin  1913). 

Il  faut  bien  considérer,  dit  M.  Régis  que  l’Indo-Chiiie 
vit  sur  mi  budget  établi  en  majorité  sur  la  fabrique  de 
l'opium.  Or,  ou  voit  cette  anomalie  que  l’État  vend  un 
poison  et  essaie  de  sévir  contre  les  empoisonnés  (Soc.  de 
médecine  légale,  26  mai  1913). 

La  contraction  galvano-tonique  a  été  observée  par¬ 
fois  dans  certaines  conditions  déterminées,  au  cours  de  • 
la  réaction  de  dégénérescence.  Mais,  elle  ne  semble  pas 
avoir,  jusqu’ici,  suffisamuient  attiré  l’attention  des  élec¬ 
trothérapeutes,  et  pourtant  cette  réaction  paraît  être 
fréquente. 

Sans  doute,  Erb  en  parle  en  termes  très  nets,  et  qui  ne 
laissent  aucun  doute  dans  sa  description  de  la  réaction 
de  dégénérescence  avec  hyperexcitabilité  galvanique  du 
muscle  ;  mais  il  n’accompagne  cette  description  d’aucun 
commentaire. 

Huet  l'a  rencontrée  parfois  au  début  de  la  réaction  de 
dégénérescence,  quand  il  existe  encore  de  l’hyperexcita- 
bilité  galvanique,  ainsi  qu’il  l’a  signalée  dans  un  cas  de 
paralysie  de  la  7“  paire. 

Peut-être  d’autres  observateurs  l’ont-ils  mentionnée  ; 
mais  il  est  de  fait  que,  dans  les  auteurs  classiques,  en 
électro-diagnostic,  cette  réaction  n’est  pas  décrite. 

Il  y  a  quelques  années,  avec  Laquerrière,  Delherm  a 
vu  quelques  cas  analogues  ;  en  particulier  ils  ont  observé 
cette  réaction  chez  un  malade,  porteur  d’une  paralysie  satur¬ 
nine,  mais  sans  y  attacher  une  bien  grande  importance. 

Dans  ces  derniers  temps,  M.  Bourguignon  dit  l’avoir 
observée  et  étudiée  assez  fréquemment  ;  il  a  montré  à  la 
Société  d’Électrothérapie  des  graphiques  de  contractions 
galvano-touiques,  absolument  typiques  et  tout  à  fait 
remarquables. 

D’après  le  texte  de  Erb,  et  aussi  celui  de  Huet,  cette 
contraction  paraît  au  cours  de  la  réaction  de  dégénéres¬ 
cence,  à  vuie  période  assez  rapprochée  du  début,  quand 
il  y  a  encore  de  l’hyperexcitabilité. 

Dans  les  quelques  cas  observés  récemment  par  Delherm 
et  Laquerrière  il  n’en  a  pas  été  ainsi  ;  ils  l’ont  vue  eu  effet, 
sur  les  muscles  des  membres  en  liypoexcitabilité. 

En  résumé,  il  semble  curieux  que  la  réaction  gal¬ 
vano-tonique  ne  soit  pas  plus  signalée  dans  les  livres, 
car  elle  paraît  loîn  d’être  rare  ;  il  est  intéressant  d’in¬ 
sister  sur  ce  point  qu’elle  peut  se  montrer,  non  pas 
seulement  à  la  période  d’hyperexcitabilité,  mais  à  la 
période  d’hypoexcitabilité,  et  qu’il  peut  y  avoir  contrac¬ 
tion  galvano-tonique  complète  on  incomplète.  (Société 
française  d’éleclrothérapie  et  de  radiologie,  juin  1913.) 
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I  Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  etc.etc. 


GOUTTES  uvotEpEsIlTROUETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET 

Il  au  Goudron  créosoté 

au  Baume  de  Tolur=;^;^= 
it€Ë.TR0UETTEl.i5  Rtte_d^îmmeu'bIës^IndüstrieIs.PARISi 


I  (CRÉOSOTE,  GOUERONet  BAUME  de  TOLU) 


Contre  :  mALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSÜ  UOÏEMS  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires,  | 

PRIX  :  3*'-  LE  FLACON  | 


TROUETTE,  /  5,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  Puris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaoiens  un  bénéfice  normal. 


TBOUETTE-PBBBET 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  o  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  deiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  •>. 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  per  grandes  cuillerées  fi  soupe,  deux  ou  plusieurs 
toia  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  abaolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  ù  la  fois  aiimenCaire  et  peptogène, 
produit  u’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bi 
et  d’assimilation  très  facile. 
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NÉCROLOGIE 


LE  MÉDECIN-MaJÛR  PËUTOT 

Lorsque  je  contais  dans  le  n®  29  de  Paris  médical 
la  vie  et  la  mort  glorieuse  du  médecin-major  Mallet  je 
ne  pensais  pas  que  j'aurais  la  tristesse  à  si  peu  de  dis¬ 
tance  d’ajouter  un  nouveau  nom  au  martyrologe  du 
service  de  santé  militaire.  Et  pourtant  après  les  médecins 
militaires  Rollin,  Louis,  Geniés,  Maisonnave,  Auvert, 
Hirtzmanu  et  Mallet  tombés  gloricuscnieut  au  Maroc 
depuis  le  commencement  de  la  campagne,  il  nous  faut 
ajouter  le  nom  du  inédedn-major  Peutot, 

Ses  obsèques  ont  eu  lieu  dernièrement  à  Gerbéviller, 
et  sur  sa  tombe  son  oraison  fut  prononcée  par  le  médecin 
inspecteur  Schneider, 

Admis  le  17  septembre  1901  à  l’École  du  service  de 
santé  militaire  de  Lyon,  il  entra  ensuite  en  1904  à  l’École 
d’application  du  Val-de-Grâce.  Nommé  médecin  aide- 
major  de  2>'‘“  classe  à  l’hôpital  de  Versailles,  il  vint  ensuite 
au  5'““  régiment  de  hussards  à  Nancy. 

Eu  1910  il  fut  allccté  aux  hôpitaux  d’Oran,  puis  il 
participa  aux  marches  de  la  colonne  de  la  Moulouya,  il 
entra  à  Debdou  le  3  mai  igi2  et  à  Mereda,  ce  qui  lui 
valut  la  médaille  de  la  campagne  du  Maroc  le  9  août  1912. 


Sur  sa  demande  il  fut  désigné  poiir  ie  Maroc  occi¬ 
dental  ;  affecté  à  l’hôpital  de  Casablanca  il  prit  part  au  bout 
d’un  mois  à  la  colonne  des  Zaërs. 

Tout  entier  à  son  devoir,  le  dévouement  étant  pour  lui 
le  fil  conducteur  de  sa  vie,  il  donnait  tout  son  temps 
et  toute  sa  science  aux  blessés,  qui  trouvaient  toujours 
près  de  lui,  avec  le  soulagement  de  leurs  maux  le  récon¬ 
fort  moral  et  l’espoir.  C’est  le  devoir  qui  l’envoya  à  la 
mort.  Par  une  nuit  très  sombre  le  10  décembre  1912  au 
camp  des  Tedders,  alors  qu’il  revenait  de  l’ambulance 
où  il  avait  été  appelé  d’urgence  auprès  d’un  malade, 
un  factionnaire  indigène  par  une  méprise  inexplicable 
fît  feu  sur  l’ombre  qui  venait  ù  lui.  C’est  ainsi  que  se  ter¬ 
mina  la  carrière  du  médecin-major  Peutot. 

Si  ce  n’est  pas  dans  l’action  et  sur  un  champ  de  bataille 
comme  son  camarade  Mallet,  que  le  C  Peutot  trouva 
la  mort,  c’est  toujours  devant  l’eiinciui,  en  service  com¬ 
mandé. 

Aussi  son  nom  ne  s’oubli  -ra  pas  ainsi  que  celui  de  ses 
camarades,  et  tons  s.aluerout  dans  ceu.x  qui  sont  tombés 
et  qui  tomberont  encore  sur  la  terra  africaine  les  victimes 
du  devoir. 

B.  JAM. 


NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
Df  MAURICE  VILLARET 

Le  D'  Jlaurice  \'illaret  qui  vient  d'être  uoiinué  agrégé 
de  nicdccine  générale,  a  été  e.xterue  des  hôpitaux  de 
Paris  eu  1S9S,  interne  provisoire  eu  1902,  titulaire  eu 
1903,  chef  de  laboratoire,  puis  chef  de  clinique  adjoint 
à  la  clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu  (professeur  Gilbert) 
service  dans  lequel  il  a  fait  de  nombreuses  conférences 
et  (cours  théoriques  et  pratiques  sur  l’anatomie  patho¬ 
logique,  la  bactériolo¬ 
gie,  la  technique  des 
autopsies  ;  ainsi  que 
des  cours  de  vacances 
sur  la  pathologie  hépa¬ 
tique  et  splénique,  et 
sur  les  acquisitions 
nouvelles  de  la  patho¬ 
logie  ;  il  a  fait  enfin  des 
leçons  à  l’école  des 
Infirmières  de  l’assis¬ 
tance  publique  (1908- 

191.S). 

M.  Villarct  est  lau¬ 
réat  de  la  Faculté  (Prix 
de  Thèse),  lauréat- 
de  l’Institut  (Prix 
Montyon  de  médecine 
et  chirurgie),  et  récompensé  par  l’Académie  de  médecine 
(Mention  au  prix  Godard). 

Il  a  collaboré  aux  Leçons  sur  les  maladies  du  foie 
(avec  MM.  Carnot,  Garnier,  Lereboullet,  Herscher,  Lipp- 
maini,  etc.),  au  Traité  de  Thérapeutique  des  cliniques 
(avec  M.  Plerscher),  au  Traité  de  Médecine  de  Gilbert  et 
Thoinot,  au  Traité  de  Pathologie  générale  de  Bouchard 
et  Roger,  au  Traité  des  maladies  du  sang  de  Gilbert 
et  Weinberg.  Nous  ne  pouvons  citer  toutes  ses  autres 
publications  qui  ont  trait  aux  maladies  du  foie  len 
particulier  au  syndrome  d'hypertension  portalc),  aux  réac¬ 


tions  pathologiques  des  séreuses  (eu  particulier  ù  la 
cytologie  méningée),  enfin  à  des  recherches  diverses  sur  la 
tuberculose,  le  cœur,  le  système  nerveux,  les  dystrophies, 
les  processus  généraux,  la  peau,  les  voies  urinaires,  la 
thérapeutique,  Y. 

Df  PIERRE  LEREBOULLET 

Le  nouvel  agrégé  qui  fait  partie  du  comité  de  rédac¬ 
tion  de  Paris  médical,  a  été  reçu  le  premier  à  l'ex¬ 
ternat  des  hôpitaux  de 
Paris  en  1895,  et  le 
premier  au  concours 
de  l’internat  de  1897. 

Il  fut  élève  des  regret¬ 
tés  F'''  Tillaux  et  Bris^ 
saud,  du  !)'■  Barth,  du 
P''  Gilbert.  A  la  fin  de 
son  internat  chez  ce 
dernier  il  obtint  la 
médaille  d’or  de  l’in¬ 
ternat  et  accomplit 
une  année  supplémen¬ 
taire  chez  le  1’'  Hutiucl. 

Médecin  des  hôpitaux 
en  1907,  il  avait,  à 
deux  reprises,  été  ad¬ 
missible  à  l’agrégation, 
et  le  voici  agrégé  de 
médecine  près  la  Faculté  de  Paris.  Nous  sommes  heu¬ 
reux  de  saluer  à  ce  titre  le  fils  du  D''  L.  Lereboullet, 
membre  de  l’Académie  de  médecine,  le  petit-fils  du 
P'  A.  Lereboullet,  doyen  de  la  P'aculté  des  sciences 
de  Strasbourg,  et  d’Émile  Egger,  le  célèbre  helléniste. 

Nous  pourrions  nous  étendre  sur  les  travaux  scientifi¬ 
ques  du  nouvel  agrégé  :  travaux  sur  le  foie  et  les  voies 
biliaires,  notamment  sur  les  ictères  acheluriques  simples 
et  la  cholémie  familiale,  sur  les  cirrhoses  biliaires  du 
fait  d’une  longue  collaboration  avec  le  professeur 
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SEL  DE  MARIENBAD 


eHATEL-GUYON 
gubLer^ 


Entérites,  Constipation,  Dyspepsies, 
Foie  Torpide,  Maladies  Coloniales, 
Déminéralisations. 


Mont-Dore 

I®  ProéiJence  des  Asthmatiques,  ® 

Voies  respiratoires 

chez  les  arthritiques 


LABOURBOULE 

ARSENIC  ASSIMILABLE  NATUREL  !| 

m 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PHC«E  J.  GAGNIÈRE,  ClERMONT-FeRRAND 


do  “  Parts  Médical  a*  Vonio  rôgtemonteo 

î  I"  classe,  Place  Sadi^-Carnot,  SAINT=ÉTIENNE 


LACTOLAXINE  FYDAU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 

*^^^diatement  la  CONSTIPATION  chronique  ou 
OUPPrilllv  accideutelle,  les  Intoxications  gastro-intestinales,  Fermen- 
—  r>  1  tâtions  putrides.  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 

IvPtuKIlt  sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 

péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

14  3  comprimés  par  jour.  —  2'50  la  Mlo  de  36  comprimés. 

Littérature  et  Echantillons  ;  LABORATOIRES  BlOLOQIOUES  de  A.PÂRI8 

i.Rue  de  Cbâteaudun—BB,  Rue  Lstayette,  PARIS.  —  TéliDh.  123-95. 


Opothérapie  biliaire.  —  Affections  hépatiques 

Lithiase  biliaire.  —  Insufiisance  hépatique.  —  Enléro-Colite 
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NOUVELLES  (Suite) 


Gilbert  ;  travaux  sur  la  tuberculose,  sur  la  pédiatrie, 
le  diabète,  sur  les  maladies  du  système J^nerveux,  sur  la 
thérapeutique,  etc.  Toutes  ces  recherches  ont  fait 
l’objet,  soit  de  coiiimunicatioiis  dans  les  diverses 
sociétés  savantes  ou  dans  des  congrès,  soit  de  publica¬ 
tions  dans  des  livres  didactiques  :  Pratique  médico- 
chirurgicale  de  MM.  Brissaud,  Pinard  et  Reclus,  les 
Maladies  des  Enjants  du  professeur  Hutinel,  Thérapeuti¬ 
que  des  maladies  infectieuses  de  la  collection  Gilbert- 
Carnot,  Traité  de  Thérapeutique  pratique  du  professeur 
Albert  Robin,  etc.,  ou  dans  divers  journaux  de  méde¬ 
cine  :  la  Gazette  hebdomadaire,  la  Presse  médicale,  le 
Progrès  médical,  Paris  médical,  etc. 

H. 

LE  LAFFORGUE 

Né  en  1875  à  Bérat  (Haute-Garonne),  en  un  des  plus 
jolis  coins  de  Gascogne.  Après  une  année  d’études  à  la 
Faculté  de  Toulouse,  où  le  D''  Laiïorgue  revient  aujour¬ 
d'hui  agrégé  de  médecine  générale,  il  devint  élève  de 
l’École  de  santé  militaire  de  Lyon.  Lauréat  de  pro¬ 
motion  à  sa  sortie  du  Val-de-Grâce,  il  fut  atta¬ 
ché,  en  qualité  de  préparateur,  au  laboratoire  du 
Professeur  Vaillard.  Eu  1901,  il  alla  diriger  à  'Tunis 
le  laboratoire  de  bactériologie  de  la  division  d’oc¬ 
cupation  de  'Tunisie,  en  même  temps  qu’un  impor¬ 
tant  service  lui  était  confié  à  l’hôpital  militaire. 
C’est  là  qu’il  put  recueillir  de  nombreux  maté¬ 
riaux  pour  l’étude  des 
injections  typhoïdes  et 
qu’il  fit  des  recherches 
originales  sur  la  fièvre 
récurrente,  jusqu’alors 
méconnue  en  'Tunisie. 
Ces  travaux  lui  valu¬ 
rent  de  devenir  lauréat 
de  l’Académie  de  méde- 

En  1905,  après  un 
concours  très  remar¬ 
qué,  il  fut  nommé  répé¬ 
titeur  à  l’École  du  ser¬ 
vice  de  santé  militaire 
de  Lyon  et,  en  1910, 
professeur  agrégé  au 
Val-de-Grâce.  11  est  depuis  cette  époque  membre  titulaire 
de  la  Société  médicale  des  hôpitaux'de  Paris. 

Principaux  travaux  :  Action  des  substances  micro¬ 
biennes  sur  les  nerfs  périphériques  (étude  expérimentale 
en  collaboration  avec  M.  Dopter)  ;  Etudes  cliniques  et 
épidémiologiques  sur  te  typhus  récurrent  en  Tunisie; 
recherches  cliniques  et  expérimentales  sur  la  bacillémie 
tuberculeuse,  la  typhobacillose  et  la  pleurésie  tuberculeuse 
dans  le  rhumatisme  :  études  sur  les  infections  à  pneumo¬ 
coques,  sur  les  infections  typhoïdes,  sur  les  bacilles  inter¬ 
médiaires  dans  la  fièvre  typhoïde,  sur  les  fièvres  typhoïdes 
atypiques  de  Tunisie  ;  travaux  de  pathologie  et  de  micro¬ 
biologie  générales  sur  la  transformation  des  microbes 
saprophytes  ou  pathogènes,  sur  le  rôle  du  foie  dans  l’ana¬ 
phylaxie  ;  contributions  diverses  à  la  pathogenie  nerveuse, 
à  l'hygiène  dans  l'armée  et  à  la  médecine  légale. 

Détail  particulier  :  Aime  passionnément  sa  petite 
patrie,  la  Gascogne  ;  pour  la  retrouver,  il  abandonne 
prématurément  le  Val-de-Grâce,  auquel  l’attachent  cepen¬ 
dant  de  chaudes  et  solides  affections,  tant  parmi  ses 
élèves  que  parmi  ses  collègues. 


D-  PAUL  RIBIERRE 

D’abord  élève  de  l’École  de  médecine  de  Limoges 
dont  il  est  lauréat  après  avoir  été  interne  de  l’hôpital  de 
c ette  ville,  en  1 893  ;  M.  Ribierre  vient  ensuite  à  Paris  où  il  est 
nommé  externe  en  1895,  interne  en  1898,  docteur  en 
médecine  en  1903,  assistant  de  consultation  en  190.),  et 
médecin  des  hôpitaux  en  1910.  Entre  temps,  il  devenait 
médecin  inspecteur  des  épidémies  (1907),  auditeur  au 
conseil  supérieur  d’Hygiène  publique  (1909),  médecin 
expert  près  le  tribunal  civil  de  la  Seine  (1911). 

Le  nouvel  agrégé  a  eu  entre  autres  maîtres,  le  Dr  Vaquez 
professeur  agrégé,  le  professeur  'Thoinot  dans  le  service 
duquel  il  a  fait  des  conférences  de  pathologie  et  de  clinique 
médicale  (1903-10),  de 
même  qu’il  a  fait 
des  conférences  de 
sémiologie  cardio¬ 
vasculaire  à  l’hôpital 
Saint-.ùntoine  (service 
du  Dr  Vaquez),  ainsi 
qu’un  enseignement 
journalier  à  la  consul¬ 
tation  externe  de  l’hô¬ 
pital  Cochiu  depuis 
1911. 

I<es  travaux  et  pu¬ 
blications  scientifiques 
de  M.  Paul  Ribierre 
sont  considéi-ables  et 
variés.  Ils  ont  trait  à 
la  physiologie  et  patho-  D, 

logie  expérimentale,  à 

l’hématologie;  à’  la  pathologie  interne,  la  thérapeuti¬ 
que,  la  médecine  légale,  l’hygiène,  l’épidémiologie. 

-àvec  le  Dr  Vaquez  il  a,  un  des  premiers  en  P'rance, 
étudié  la  résistance  globulaire  et  fait  connaître  une 
méthode  technique  qui  a  aujourd’hui  droit  de  cité 
dans  tous  les  laboratoires.  Il  a  consacré  aux  maladies  du 
sang  et  des  organes  hématopoiétiques  un  important 
article  dans  le  Précis  de  pathologie  interne  de  la  Biblio¬ 
thèque  Gilbert-P'ournier.  , 

Membre  du  comité  de  rédaction  des  Archives  du 
Cœur  de  Vaquez,  il  a  publié,  dans  ces  dernières  années, 
divers  travaux  de  cardiologie  dont  quelques-uns  ont  paru 
dans  Paris  Médical. 

Enfin  une  large  part  de  son  activité  a  été  consacrée  à 
la  Médecine  légale  et  particulièrement  à  l’application 
de  la  Loi  sur  les  Accidents  du  travail.  Il  a  publié  de 
nombreux  mémoires  sur  les  rapports  des  traumatismes 
avec  la  paralysie  générale,  les  hémorragies  cérébrales 
(rapport  au  2“  congrès  de  Médecine  légale,  en  collabo¬ 
ration  avec  le  professeur  Etienne  Martin),  les  diverses 
affections  organiques  encéphalo-médullaires,  l’appen¬ 
dicite,  les  affections  cardiaques,  etc. 

Nous  aurions  pu  ajouter  que  M.  Paul  Ribierre  est 
lauréat  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  (Prix  Saintour) 
qu’il  a  été  membre  et  rapporteur  du  Congrès  de  médecine 
légale  des  pays  de  langue  française  en  1911,  qu’il.... 
mais  arrêtons-nous  là  car  M.  Ribierre  pourrait  nous  eu 

H. 

D<^  ANDRÉ  LEMIERRE 

M.  Lemierrc  est  médecin  des  hôpitaux  depuis  un  an,  et 
le  voici  agrégé  près  la  Faculté  de  Paris.  C’est  un  parisien 
de  Paris,  du  millésime  1875.  Il  a  été  reçu  interne  eu 
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THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 

il.  iii-8  écu  de  516  page.s,  avec  204  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  12 
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Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 

I  volume  in-i6  jésus  de  314  pages  avec  figures, 
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et  compte  parmi  scs^maîtrcs  les  professeurs  Lctulle  et 
Widal.  Il  a  décroché  en  191 1  le  prix  Lacaze,  adjugé  par  la 


Faculté,  et  il  a 
passé  sa  thèse  de 
doetorat  en  1904 
sur  le  sujet  sui¬ 
vant  :  L’ensemen¬ 
cement  du  sang 
pendant  la  vie. 

gnalons  en  pas¬ 
sant  ;  Recherches 
sur  l'infection  des¬ 
cendante  des  voies 
urinaires  dans  la 
fièvre  typhoïde  sur 
l'infection  descen- 


pathogèuic  des  ictères  infectieu.r.  Recherches  sur  la  patho¬ 
génie  des  œdèmes  hrightiques  (en  coll.  avec  le  professeur 
Widal),  sur  les  échanges  chlorurés  dans  la  polyurie 
hystérique,  sur  le  liquide  céphalo-rachidien  dans  la 
syphilis  des  centres  nerveux  et  la  paralysie  générale,  sur 
les  œdèmes  provoqués  par  le  bicarbonate  de  soude. 

Citons  aussi  ses  recherches  avec  le  professeur  Letulle  : 
sur  les  infections  générales  à  pneumobacille  de  Friedl'ânder  ; 
sur  les  infections  à  trichocéphale  ;  sur  les  hémorragies  mé¬ 
ningées  ;  etc.  K. 

Congrès  international  de  médecine.  —  Une  réunion 
des  bureaux  du  comité  français  d’organisation  du  congrès 
international  de  médecine  qui  aura  lieu  à  I,ondrcs,  le 
5  août,  a  eu  lieu  à  la  Faculté  de  médecine,  sous  la 
présidence  de  M.  I.andouzy. 

M.  Raoul  Blondel,  secrétaire  général  du  comité,  a 
mis  ses  collègues  au  courant  de  l’état  des  travaux  d’orga¬ 
nisation.  Une  permanence  sera  organisée  pour  les  méde¬ 
cins  français,  pendant  toute  la  durée  du  congrès,  dans 
les  locaux  de  l’institut  français  de  Londres. 

’l'rois  prix  importants  seront  attribués  pendant  le  con¬ 
grès,  par  une  commission  internationale,  aux  travaux 
les  plus  remarquables  publiés  dans  les  sciences  médicales 
(prix  de  Moscou,  prix  de  Paris,  prix  de  Hongrie).  Le 
comité  français  a  proposé  pour  le  prix  de  Moscou  le 
professeur  Charles  Richet  comme  récompense  de  ses 
beaux  travaux  sur  l’anaphylaxie,  pour  le  prix  de  Paris 
le  professeur  F.  Widal,  auteur  du  sérodiagnostic  de  la 
fièvre  typhoïde,  pour  le  prix  de  Hongrie  l’important 
ouvrage  de  MM.  de  Eeuimann  et  Gougerot  sur  les  sporo- 
trichoses  cutanées. 

Le  comité  français  a  réélu,  comme  représentant  français 
à  la  commission  permanente  des  congrès  internationaux 
à  la  Haye,  M.  Raoul  Blondel  et  désigné  comme  délégué 
adjoint  M.  Fernand  Bezaiiçon. 

Hôpital  civil  de  Mustapha.  —  Uu  concours  pour 
huitjplaccs  d’élève  externe  en  médecine  et  en  chirurgie 
aura  lieu  le  lundi  20  octobre  1913,  à  neuf  heures  du 
matin,  à  l’hôpital  civil  de  Mustapha. 

Les  candidats  devront  .se  faire  inscrire  personnellement 
ou  par  écrit  au  secrétariat  de  la  direction  de  l’hôpital. 

La  liste  d’inscription  sera  close  le  samedi  18  octobre  à 
cinq  heures  du  soir. 

L’autopsie  volontaire.  ■ —  Lors  de  la  dernière  assem¬ 
blée  générale  de  la  Société  pour  la  propagation  de  l’inci¬ 
nération,  le  président,  M.  Barrier,  de  l'Académie  de 
médecine,  a  annoncé  que  le  professeur  Pinard,  membre  de 


l’Institut,  avait  accepté  d’être  iiomuié  membre  du 
comité  de  cette  société.  Le  professeur  Pinard  a  fait 
connaître  que  non  seulement  il  demandait  pour  son  compte 
l’incinération,  mais  encore  qu’il  avait  spécifié  dans  ses 
dernières  volontés  testamentaires  que  son  corps  fût 
autopsié  à  la  Faculté  ne  médecine.  M.  Barrier  a  fait  la 
même  prescription  et  engagé  les  membres  de  la  société  à 
prendre  des  dispositions  identiques. 

XXIII''  Congrès  des  aliénistes  et  neurologistes  de 
France  et  des  pays  de  langue  française  (LE  PuY,  iif- 
6  août  1913).  —  Président  ;  IK  Arnaud  ;  vice-pré.sident  : 
P''  E.  DuprE. 

Programme.  —  Vendredi  1“  août.  —  Jlatin  :  Séance 
d’inauguration  à  l’hôtel  de  ville,  à  neuf  heures  et  demie- 

-4prés  midi  :  Séance  à  treize  heures  et  demie  à  la  «  Den¬ 
telle  au  Foyer»,  avenue  de  la  Dentelle. 

Premier  rapport  :  «  Les  troubles  du  mouvement  dans 
la  démence  précoce.  »  Rapporteur  :  M.  le  D^  Lagriffe 
(d’Auxerre). 

Après  la  séance,  excursion  au  rocher  Corneille  et  à  la 

Samedi  2  août.  —  Matin  :  Séance  à  neuf  heures  à  la 
K  Dentelle  au  Foyer». 

Deuxième  rapport  :  «  De  l’anesthésie  dans  l’hémi¬ 

plégie  cérébrale.  »  Rapporteur  :  M.  le  D'  Mouier-'Viuard 
(de  Paris). 

Après  midi  :  Séance  à  treize  heures  et  demie  à  la  «  Den¬ 
telle  au  Foyer.  »  Communications. 

A  quinze  heures,  réunion  du  Comité  permanent. 

A  seize  heures,  assemblée  générale.  Après  l'assemblée 
générale  :  visite  de  la  cathédrale,  du  musée  religieux 
(autobus  et  automobiles). 

Dimanche  3  août.  —  Excursion  à  la  Chaise-Dieu  (par 
autobus  et  automobiles). 

Départ  du  Puy  à  neuf  heures  du  matin.  Sur  le  parcours, 
(aller  40  kilomètres),  visite  du  château  de  la  Roche- 
Lambert.  Déjeuner  à  la  Chaise-Dieu.  Après  le  déjeuner, 
visite  de  l’abbaye  et  du  cloître. 

Départ  à  quatorze  heures  et  demie.  Retour  par  Belle- 
vue,  ’Vorey  et  la  vallée  de  la  Loire  (50  kilomètres) . 

Arrivée  au  Puy  à  seize  heures  et  demie  environ. 

Le  soir,  réception  offerte  par  le  président  et  les  mem¬ 
bres  du  Congrès. 

Lundi  4  août.  —  Matin  :  Séance  à  neuf  heures  à  la 
«  Dentelle  au  Foyer  ». 

Troisième  rapport  :  «  Conditions  de  l’intervention 

chirurgicale  chez  les  aliénés  au  point  de  vue  thérapeu¬ 
tique  et  médico-légal.  »  —  Rapporteur  ;  M.  le  D^  Picqué 
(de  Pari.s). 

Après-midi  :  visite  de  l’asile  d’aliénés.  Séance  de  com¬ 
munications  à  l’asile. 

Mardi  5  août.  — ■  Excursion  au  Mezeiic,  au  Gerbier-des- 
Joiics  et  au  lac  d’Issarlès  (par  autobus  et  automobile). 

Départ  du  Puy  à  cinq  heures  et  demie  du  matin.  Arri¬ 
vée  aux  Estables  (32  kilomètres)  (au  pied  du  Jlezenc)  à 
huit  heures  environ.  (La  route  suivie  e.st  celle  décrite  par 
George  Sand  dans  le  Marquis  de  Villemer).  Ascension  du 
Mezenc  (i  754  mètres).  Au  retour  de  l’ascension,  déjeu¬ 
ner  aux  Estables.  Départ  des  Estables  à  onze  heures  et 
demie  pour  le  Gerbicr  (10  kilomètres),  par  la  Chartreuse 
de  Bonnefoy.  Arrivée  au  Gerbicr  à  midi  environ.  Ascen¬ 
sion  du  Gerbicr  (i  550  mètres),  visite  à  la  source  de  la 
Loire.  A  treize  heures  environ,  départ  pour  le  lac  d’Issar¬ 
lès  (iS  kilomètres).  Arrivée  au  lac  à  quatorze  heures 
environ.  Départ  à  quinze  heures  et  demie. 

Retour  au  Puy  (50  kilomètres)  par  le  Monastier.  Arri¬ 
vée  au  Puy  à  dix-huit  heures  environ. 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 
Tous  cas  oolumes  peuoent  étra  fournis  pur  lu  Llbralrla  J.-B.  Baltliàra  et  Fils 

La  sexualité  dans  les  naissances  Les  mouvements  de  l’intestin  Précis  de  Physique  Médicale, 


françaises,  par  René  Worms, 
1912,  I  vol.  gr.  in-8,  de  232  pages. 
Br.  5  fr.  {Giard  et  Brière,  édit.. 


en  circulation  artificielle,  par 
le  D''  Roger  GeÉnard.  i  vol.  gr. 
in-S  de  195  pages  avec  ii  figures, 
6  fr.  (J.  B.  Baillière  et  fils,  édit, 
à  Paris). 


par  A.  Broca,  Professeur  agrégé  à 
la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 
2“  édition,  i  vol.  in-8  de  63g  pages 
avec  380  fig.,  cart.  :  12  fr.  (J.-B. 
Baillière  et  Fils,  éditeurs  à  Paris). 


Librairie  J.-B.  BAILLIERE  ET  FILS,  19,  Rue  Hautefeuille,  PARIS 

TRAITÉ  PRATIQUE 
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Par  le  Docteur  Robert  PICQUÉ 


Préface  de  M.  le  MIGNO^ 


LE  CŒUR  ET  L’AORTE 

Par  les  H.  VAQUEZ  et  E*  BORDET 

1913.  I  volume  grand  in-8  de  248  pages  avec  169  figures,  cartonné .  15  fr. 


ROYAT 

GRAND  iioTEL 

Majestic  Palace 

L.  SERVANT  propriétaire 

PARC  DE  4  HECTARES 

Toutes  les  Chambres  avec  Salle  de  Bains  ou 
Cabinet  de  Toilette  (Eau  courante  chaude  et  froide] 


_ CHEWIINS  DE  FER  DE  PARIS-LYON-HIEDITERRANEE  _ 

TRAINS  SPÉCIAUX  à  prix  réduits  (2*  e‘ î*  «'“«e») 
pour  le  DAUPHINÉ 

Départs  de  Paris,  les  27  juillet  et  6  août.  .  .  . 

Retour,  au  gré  des  voyageurs, novembre  igi3,  par  tous  les  trains  du  service  régulier,  sans  arrêt  au 
cours  de  route,  et  sous  réserve,  pour  l’usage  des  express  et  des  rapides,  des  conditions  de  parcours  lixces  pour 
l’admission  dans  ces  trains.  ■  n  t 

Les  billets  pour  ces  trains  spéciaux  seront  délivrés  exclusivement  à  la  gare  de  Parts  P.-L.-.M.  : 

Du  16  au  26  juillet  (18  heures),  pour  le  train  partant  le  27  juillet; 

Du  29  juillet  au  5  août  (18  heures),  pour  le  train  partant  le  6  août.  ,  ,  .  ■  j  j  1 

Pour  tous  renseignements  sur  les  conditions,  les  prix  et  l’horaire  de  ces  trains,  à  nombre  limité  de  places,  se 
reporter  à  l’afiiche  spéciale  ou  s’adresser  aux  bureaux  de  ville  de  la  Compagnie.  _ 


ains,  à  nombre  limité  de  plac 
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Mercredi  6  août.  — ■  Excursion  du  lac  du  Bouchet 
(i  200  mètres  d’altitude)  ;  par  autobus  et  automobile) 

Départ  du  Puy  à  neuf  heures  du  matin.  (Arrêt  à  la 
Pépinière  à  5  kilomètres  du  Puy  pour  admirer  le  pano¬ 
rama  sur  la  vallée  de  la  Loire).  Trajet  par  Solignac,  le 
pont  de  Chadron,  Goudet  (35  à  40  kilomètres).  Arrivée 
au  lac  à  onze  heures  et  demie.  Déjeuner.  Départ  du  lac  à 
quatorze  heures.  Arrivée  au  Puy  à  quinze  heures  environ. 

Les  congressistes  désireux  de  se  rendre  à  I,ondres  pour¬ 
ront  le  même  jour  prendre  le  train  partant  du  Puy  à 
seize  heures  quarante-cinq,  train  qui  leur  permettra 
d’arriver  eu  Angleterre  dans  la  journée  du  7  août. 

A  partir  du  7  août  des  excursions  facultatives  pour¬ 
ront  être  organisées  pour  les  congressistes  qui  voudront 
visiter  la  région  plus  en  détail. 

Adresser  la  cotisation,  20  francs  (ou  10  francs  dames 
et  étudiants  associés)  au  secrétaire  général,  D^  Suttel, 
S,  boulevard  Gambetta,  au  Puy  (Haute-Loire)  qui  enverra 
tous  les  renseignements  d’ordre  pratique. 

.  Stage  d’accouchement.  —  L’administration  générale 
de  l’assistance  publique  vient  d’adresser  à  la  Société  des 
médecins,  chirurgiens  et  accoucheurs  des  hôpitaux  la 
circulaire  ci-dessous. 

Avis  à  MM.  les  médecins,  chirurgiens  et  accoucheurs  des 
hôpitaux.  —  Le  décret  du  26  janvier  190g  relatif  à  ren¬ 
seignement  des  stagiaires  dans  les  hôpitaux,  sera  appli¬ 
qué  à  dater  du  ler  novembre  prochain. 

L’enseignement  des  stagiaires  sera  assuré,  d’abord  par 
le  personnel  de  la  Faculté,  puis  avec  le  concours  de 
chargés  de  cours  de  cliniques  annexes,  médecins,  chirur¬ 
giens  et  accoucheurs  des  hôpitaux. 

Après  accord  entre  l’Administration  de  l’assistance  pu¬ 
blique  et  la  Faculté,  le  nombre  des  stagiaires  qui  peu¬ 
vent  être  admis  dans  chaque  clinique  annexe  a  été  fixé  à 
10.  Il  peut-être  porté  à  15  dans  les  cas  où  l’exigeraient 
les  besoins  de  l’enseignement. 

Le  stage  commence  au  début  du  mois  de  novembre  et 
finit  au  31  juillet.  Il  est  divisé  en  deux  semestres. 

Au  cours  et  à  la  fin  de  chaque  stage,  l’étudiant  est  in¬ 
terrogé  par  le  chef  du  service  auquel  il  est  attaché.  Il  lui 
est  délivré  deux  notes  :  l’une  d’assiduité,  l’autre  d’inter¬ 
rogation.  Il  est  tenu  compte  de  la  note  d’interrogation 
dans  le  résultat  des  examens. 

Les  chargés  de  cours  de  cliniques  annexes  seront  rétri¬ 
bués  proportionnellenient  au  nombre  des  stagiaires  aux¬ 
quels  ils  auront  donné  l’enseignement.  D’après  les  crédits 
mis  actuellement  à  la  disposition  de  la  Faculté,  cette  ré¬ 
tribution  sera  de  100  francs  par  au,  pour  chaque  stagiaire, 
soit  50  francs  par  semestre. 

Les  demandes  des  médecins,  chirurgiens  et  accoucheurs 
des  hôpitaux,  à  l’effet  de  recevoir  des  stagiaires,  devront 
être  adressées  au  doyen  de  la  Faculté  avant  le  15  juillet. 

Elles  seront  soumises  à  une  Commission  mixte  compo¬ 
sée,  sous  la  présidence  du  doyen  ou  de  son  assesseur, 
de  deux  professeurs  de  la  Faculté  désignés  par  le  Conseil 
et  de  deux  délégués  de  l’Administration  hospitalière. 

Après  avoir  visité  les  services  et  s’être  assurée  qu’ils 
répondent  aux  besoins  de  l’enseignement,  la  commission 
donne  son  avis  sur  les  demandes. 

Les  autorisations  sont  accordées  pour  deux  ans  par  le 
doyen.  Elles  peuvent  être  renouvelées. 

J  usqu’à  la  date  où.  en  vertu  du  nouveau  régime  d’études 
médicales,  un  stage  sera  obligatoire  dans  les  cliniques 
spéciales,  il  ne  sera  pas  reçu  de  nouvelles  demandes 
pour  ces  cliniques  spéciales  eu  dehors  de  celles  que  pour¬ 


ront  former  les  médecins  et  chirurgiens  spécialistes  des 
hôpitaux:  actuellement  autorisés  à  recevoir  des  stagiaires. 

L’Université  de  Strasbourg.  — ■  Durant  le  semestre 
d’été  1913  rUniversité  de  Strasbourg  a  été  fréquentée  par 
2.037  étudiants  immatriculés  ■ —  contre  2.063  durant  le 
trimestre  d’hiver  et  2074  durant  le  trimestre  correspon¬ 
dant  de  1912.  Ce  chiffre  est  reparti  comme  suit,  les 
chiffres  correspondant  aux  deux  trimestres  précédents, 
dans  l’ordre  ci-dessus,  étant  indiqués  entre  parenthèses. 

Faculté  de  médecine  :  541  dont  20  en  art  dentaire  (52O 
et  454)  ;  Faculté  de  philosophie  :  4S1  (496  et  526)  ;  Faculté 
de  droit  et  sciences  politiques  :  433  (442  et  425)  ;  Faculté 
de  mathématiques  et  sciences  naturelles  :  332,  dont 
28  en  pharmacie,  (349  et  390)  ;  Faculté  de  théologie 
catholique  :  163  (159  et  149)  ;  Faculté  de  théologie 
protestante  ;  87  (91  et  91). 

Au  point  de  vue  de  la  nationalité,  i  .040  étudiants  sont 
Alsaciens-Lorrains  (.41saciens,  Messins  et  Lorrains), 
814  sont  Allemands,  183  sont  étrangers. 

Les  1.040  Alsaciens-Lorrains  (Basse-Alsace),  685  ; 
Haute-Alsace,  191  ;  et  Lorraine  annexée  169)  se  répar¬ 
tissent  ainsi  entre  les  Facultés  :  médecine  219,  droit  et 
sciences  politiques  249,  philosophie  217,  mathéma¬ 
tiques  et  sciences  naturelles  176,  théologie  catholique  15 1, 
théologie  protestante  28. 

464  étudiants  sont  Prussiens  (225  de  la  province  rhé¬ 
nane,  71  de  Hesse-Nassau). 

La  Bavière  en  fournit  88  (dont  63  du  Palatinat)  ;  le 
grand-duché  de  Bade  73,  le  Wurtemberg  51,  le  grand- 
duché  de  Hesse  44,  Hambourg  31,  le  royaume  de  Saxe  15, 
Brême  9,  le  Brunswick  8,  l’Oldenbourg  7,  Saxe-Alten- 
bourg  5,  le  Mecklembourg-Schwerin  4,  Anhalt,  Saxe- 
Meiningen  et  Sahe-Weimar  chacun  3,  Mecklembourg- 
Strelitz,  Reuss-Schleitz,  Saxe  Cobourg-Gotha,  Schaum- 
bourg-Lipape,  Schwarbourg-Sondershausen  et  Waldeck 
chacun  i. 

Les  183  autres  étudiants  étrangers  sont  constitués  par 
124  Russes,  15  Austro-Hongrois  et  Suisses,  8  Luxem¬ 
bourgeois,  4  Espagnols,  2  Belges,  i  Bulgare,  i  Anglais, 
I  Italien,  i  Roumain,  r  Ottoman,  i  Indien,  2  Japonais, 
3  Américains  des  États-Unis  du  Nord,  2  Africains  du  Sud. 

Modification  à  l’organisation  de  l’École  d’application 
du  service  de  santé  des  troupes  coloniales.  —  Un  décret 
du  16  mai  remplace  l’article  18  du  décret  du  7  mai  1908 
portant  organisation  de  l’Ecole  d’application  du  service 
de,  santé  des  troupes  coloniales,  par  l’article  suivant  : 

«  Art.  18.  —  ’l'out  élève  du  service  de  santé  des  troupes 
coloniales  reçu  docteur  en  médecine  ou  pharmacien  de 
Ijremière  classe  est  obligatoirement  admis  à  l’école  d’appli¬ 
cation  le  l'r  janvier.  L’école  reçoit  de  même,  à  cette  date, 
les  jeunes  gens,  docteurs  en  médeciuc  ou  pharmaciens  de 
première  classe,  admis  à  la  suite  du  concours  prévu  par 
l’article  3  du  décret  du  21  juin  1906.  Les  uns  et  les  autres 
sont  nommés  aides-majors  de  deuxième  classe  pour 
prendre  rang  dans  les  conditions  déterminées  par  la  loi  du 
6  juillet  igi2. 

«  Pendant  leur  séjour  à  l’école  d’application,  le  classe¬ 
ment  par  ordre  de  mérite,  des  médecins  et  pharmaciens 
aides-majors  de  deuxième  classe,  est  déterminé  par  les 
notes  de  l’examen  semestriel  combinées  avec  les  autres 

«  Les  cours  de  l’école  d’application  commencent  le 
janvier.  Les  examens  de  sortie  ont  lieu  à  partir  du 
septembre.  Un’  congé  est  accordé  aux  élèves  du 
15  juillet  au  i»''  août.  » 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Excelsior.  —  j®*  ordre,  ha  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Qrand  Hôtel  on  Grand  Hôtel  d’Aûc.  —  Maison  de  j"  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  Guibert  frères  et 
Gatjdin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Viotoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  I/EDER,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  bernascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre, —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
I"  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sarïuque  directeur. 

Bourbon-Lanoy. 

Grand  Hôtel  de  i“  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Eumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  I.ouis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Pare,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.  — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 


Ragaz-Pfœffers  {Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquiile. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l'établissement 
thermal. 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Majestio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  aiimen- 
talres.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
ciiaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambres. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhans.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i®'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Paco.  (Aletii,  Directeur.) 
Hôtel  Majestio.  (Aletti  Directeur.) 
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Facultés  de  médecine.  —  Bor- 
DiîAUX.  —  Concours  de  cHnicals.  — 
M.  le  D''  P.  Balard  a  été  proposé 
pour  la  place  de  chef  de  clinique 
d'accouclienieuts.  le  D'’  Guiard, 
a  été  proposé  comme  chef  de  clinique 
adjoint.  JI.  le  Delorme  est  pro¬ 
posé  pour  la  place  de  chef  de  clinique 
ophtalmologique. 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  JIM.  Duret 
et  Rigollot-Simonnot  sont  nommés 
chirurgiens  chefs  de  service.  MM.  Vil- 
laudre,  Laurence  et  Saïssi  sont 
nomniés  chirurgiens  adjoints. 

Hôpitaux  de  province.  —  AlliKNS. 
—  Le  concours  pour  deux  places  de 
médecin  suppléant  des  hôpitaux 
d’Amiens  s’est  terminé  par  la  nomi¬ 
nation  de  MM.  Pierre  Merle  et  Bax. 

Naxtiîs.  —  Le  concours  ouvert  le 
23  juin  pour  une  place  de  chirurgien 
siqrpléant  des  hôpitaux  s’est  ter¬ 
miné  par  la  nomination  de  JI.  le 
Dr  Bahnaud,  professeur  suppléant 
à  l’École  de  médecine. 

Institut  de  médecine  coloniale.  — 
Sur  la  demande  de  M.  André  Gent, 
le  Conseil  municipal  de  Paris  vient 
de  renvoyer  à  l’examen  de  la  5'  Com¬ 
mission  le  projet  de  délibération 
attribuant  une  subvention  annuelle 
de  25  000  francs  à  l’Institut  de 
médecine  coloniale  de  Paris,  et 
portant  aussi  que  sur  cette  subven¬ 
tion  il  sera  affecté  : 

i»  Une  somme  de  12  500  francs 
an  laboratoire  de  parasitologie  dudit 
Institut  ; 

2°  Une  somme  de  5  000  francs  en 
vue  de  la  constitution  d’un  fonds 
de  mission. 

Les  médecins  et  les  lois  sociales.  — 
Le  ministre  du  travail  a  fait  signer 
un  décret  instituant  une  commission 
chargée  d’étudier  dans  leur  ensemble 
les  conditions  de  la  participation 
du  corps  médical  à  l’application  des 
lois  .sociales. 

Cinquième  réunion  sanitaire  pro¬ 
vinciale.  —  La  Société  de  médecine 
publique  et  de  génie  sanitaire  orga¬ 
nise  cette  année  une  réunion  sanitaire 
provinciale  qui  se  tiendra  à  Paris  dans 
le  grand  amphithéâtre  de  l’Institut 
Pasteur  les  3,  4  et  5  novembre  1913. 

Le  programme  contient  outre  les 
rapports  sur  les  grandes  questions 
d’hygiène  et  d’assainissement,  des 
visites  et  des  conférences. 

Les  adhésions  à  la  réunion,  ainsi 
que  les  demandes  de  communications 
seront  reçues  jusqu’au  i™  août  der¬ 
nier  délai,  elles  doivent  être  adressées 
à  M.  Le  Couppey  de  La  Forest,  secré¬ 
taire  général,  142,  boulevard  du 
Montparnasse,  Paris,  VI“ 

jeme  voyage  d’une  semaine,  Berlin 


LA  VIE  MÉDICALE 


Francfort,  Bords  du  Rhin,  17  au 
24  juillet  1913,  organisé  par 
le  Journal  d'Allemagne,  journal 
français  paraissant  à  Berlin,  pour  le 
prix  tout  à  fait  exceptionnel  de 
150  fr.  en  IIF  classe,  200  fr.  eu  IF 
classe,  250  fr.  en  I''-'  classe  par  per¬ 
sonne,  tous  frais  compris,  soit  : 

1 .  Billet  aller  et  retour  :  Paris- 
Berlin-Francfort-Mayence-  Cologne- 
Paris. 

2.  Logement  et  repas  (petit  déjeu¬ 
ner,  déjeuner  et  dîner,  vin,  bière  ou 
eau  minérale  compris.) 

3.  Pourboires  pour  les  repas  et  le 
logement. 

4.  Carte  de  circulation  pour  tous 
les  tramways  électriques  de  Berlin 
valable  durant  tout  le  séjour. 

5.  Visite  de  Berlin  et  des  environs 
y  compris  l’entrée  dans  les  châteaux 
et  musées,  ainsi  que  les  frais  de  guides 
et  d’interprètes. 

6.  Excursion  à  Potsdam. 

7.  Entrée  gratuite  dans  differents 
théâtres  ou  music-halls. 

S.  Un  album  de  vues  de  Berlin 
(offert  par  les  Magasins,  Kanfhaus 
des  Westens,  en  souvenir  du  voyage). 

9.  Séjour  à  Francfort.  Visite  de 
la  ville. 

10.  Parcours  en  bateau  sur  le  Rhin. 

11.  Promenade  à  travers  Cologne. 

Vente  des  billets,  renseignements, 

à  l’agence  des  «  Voyages  pratiques»  , 
5,  rue  de  Rome,  Paris. 

Le  même  voyage  (8“),  Berlin, 
Francfort,  les  Bords  du  Rhin,  aux 
mêmes  conditions,  aura  lieu  du 
21  au  28  Août  1913.  Prière  de  s’ins¬ 
crire  dès  à  présent. 

La  maison  du  médecin.  —  Cette 
œuvre  poursuit  sa  route  prospère. 
Grâce  à  la  subvention  qu’elle  a 
acquise  sur  les  fonds  des  jeux,  elle 
vient  d’acheter  le  magnifique  do¬ 
maine  et  le  Châteaii  des  Charmettes 
à  Valenton,  où  elle  transférera  sa 
maison  de  retraite. 

Voici  donc  réalisé  un  des  vœux 
les  plus  chers  ;  un  château  très  con¬ 
fortable,  tout  prés  de  Paris,  la  cam¬ 
pagne  à  proximité  de  la  ville,  et 
surtout  la  possibilité  de  donner  à 
l’œuvre  toute  sou  extension  en  fai¬ 
sant  bon  accueil  aux  demandes  qui 
affluent. 

Une  nouvelle  station  thermale  en 
Sibérie.  —  Le  Ministre  du  Com¬ 
merce  russe  a  institué  une  nouvelle 
station  dans  le  sud  du  gouver¬ 
nement  Jenissaisk,  en  Sibérie.  La 
station  de  Schirosée  est  caractérisée 
par  une  eau  amère  qui  rappelle  la 
Franz- J  oseph-Quelle  et  l’Himyadi 
Janos. 

Congrès  du  froid.  • —  L’organisa- 
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tion  du  3»  Congrès  international  du 
froid,  dont  nous  avons  fait  connaître 
la  réunion  à  Chicago  au  mois  de 
septembre  prochain,  sous  les  aus¬ 
pices  de  l’Association  internationale 
du  froid,  est  aujourd’hui  complétée 
par  deux  grandes  excursions  qui  doi¬ 
vent  suivre  les  travaux  du  Congrès. 

L’Association  .Américaine  du  froid 
a  ainsi  fixé  les  itinéraires  et  les  condi¬ 
tions  de  chacune  de  ces  excursions  : 

Excursion  n°  i.  —  Chicago, 
Denver,  Gorges  du  Colorado,  Sali 
Lako  City,  San  Francisco,  Sauta 
Barbara,  Los  -Angeles,  Grand  Canon 
du  Colorado,  Chicago.  Du  25  sep¬ 
tembre  au  17  octobre.  Prix  ;  320  dol¬ 
lars  tous  frais  compris. 

Excursion  n”  2.  —  Chicago,  La 
Nouvelle-Orléans,  Colon,  Panama, 
La  Nouvelle-Orléans,  Saint-Louis, 
Chicago.  Du  25  septembre  au 
17  octobre.  Prix:  335  dollars,  tous 
frais  compris. 

Par  ailleurs  les  personnes  qui 
auront  des  communications  à  pré¬ 
senter  au  Congrès  sont  priées  de 
vouloir  bien  les  adresser  le  plus  tôt 
possible  au  : 

Secrétaire  général  de  l’Association 
Américaine  du  froid:  M.  J.  F. 
Nickerson,  431  So  Dearborn  Street, 
Chicago  (États-Unis). 

Toutes  les  communications  reçues 
à  Chicago  avant  le  i»’’  juillet  seront 
traduites  en  4  langues  (allemand, 
anglais,  espagnol,  français)  et  im¬ 
primées  avant  le  Congrès. 

Pour  tous  renseignements  concer¬ 
nant  le  Congrès,  s’adresser  à  :  l’.As- 
sociatiou  internationale  du  froid, 
9,  avenue  Carnot,  Paris. 

Légion  d’honneur.  —  Parmi  les  nou¬ 
veaux  chevaliers  nous  relevouslenom 
du  professeur  Dopter.  membre  du 
comité  de  rédaction  de  Paris  Médical. 
Nous  lui  renouvelons  nos  bien  cor¬ 
diales  félicitations. 

Mariages.  —  Le  IF  Vaquez,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  mé¬ 
decine  de  Paris,  médecin  à  l’hôpital 
Saint -Antoine,  avec  JI"'  Marie - 
Jlarguerite  Beruoval.  —  M.  René 
Jlathieu,  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  fils  du  médecin  à  l’hôpital 
St-.Antoiue,  avec  JI"“  Jlarie  Béclère, 
fille  du  médecin  à  l’hôirital  Saint- 
Antoine,  membre  de  l’Académie  de 
médecine. 

Nécrologie.  —  Le  D'  Coync, 
professeur  honoraire  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Bordeaux.  —  M'"' 
Anvergniot,  mère  du  IF  -Auvergniot, 
médecin  à  Paris,  à  qui  nous  pré¬ 
sentons  nos  sincères  condoléances.  -  - 
D'  Sache  Stéphauesco,  médecin  gé¬ 
néral  eu  retraite  en  Roumanie. 
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LA  VIE  MEDICALE  (Suite) 


Légion  d’honneur.  —  Commandeur. 
■ —  M.  le  médecin  inspecteur  géné¬ 
ral  Calmette. 

Officier.  ■ —  MM.  les  médecins  prin¬ 
cipaux,  Boffre,  à  Nancy  ;  Ferry  à 
Versailles  ;  Paillez,  à  Saint-Mihiel  ; 
Verdier  à  Tunis  ;  Camail,  en  Afrique 
équatoriale  ;  Piron,  à  Nantes. 

I<e  ijliarmacien  principal  Kopp, 
à  Belfort,  M.  Pader,  vétérinaire 
principal  en  non  activité. 

Chevaliers.  ■ —  MM.  les  médecins 
majors  de  classe  :  Augier,  49“ 
d’inf.  ;  Capillery,  Tunisie  ;  Dopter, 
prof,  à  l’École  d’applic.  du  serv.  de 
santé  militaire  ;  Du  Roselle,  94“  d’inf.  ; 
Corse,  43“  d’inf.  ;  Guichemerre,  102“ 
d’inf.  :  Guittard,  35'  d’inf.  ;  Renard, 
132»  d’inf.  ;  Rolland,  97“  d’inf.  ; 
Velten,  154“  d’inf.  ;  Viallet,  121“ 


Service  de  la  clinique  médicale  de 
l’Hôtel  Dieu.  —  Professeur  :  M.  Gilbert- 
mercredi  23  Juillet  à  g  h.,  D'-  i-'. 
Rathery.  agrégé  :  Valeur  pronostique 
de  l’azotémie  dans  les  néidirites. 

Cours  d’Histoiogie.  —  Un  cours 
technique  d’histologie  aura  lieu  du 


d’inf.  ;  MM.  les  méd.  maj.  de  2»  cl. 
Chassin,  3“  d'inf.  ;  Grandmaire,  14“ 
dragons  ;  Dantieri,  4“  dragons  ;  Le- 
tainturier  de  la  Chapelle,  19“  escad. 
du  train  des  équip.  milit.,  ;  Nielsen, 
122“  d’inf.;  l’etit,  15“  chass.  à  cheval. 

MM.  les  pharm.  maj.  de  2“  cl. 
Martin,  Tunisie  ;  Sarthou,"  hôp. 
milit.  St-Martin,  à  Paris. 

Faits  de  guerre  au  Maroc.  —  M. 
Chatain,  méd.  maj.  de  2“  cl.  h.  c. 
aux  troupes  d’occup.  du  Maroc 
occidental. 

MM.  Andrieux,  m.-niaj.  de  cl. 
à  Madagascar;  Coulogner,  m.-maj. 
de  1™  cl.  en  Afrique  occ.  ;  Dethève, 
m.-maj.  de  1’'“  cl.  au  8»  rég.  d'inf. 
col.  ;  Judet  de  la  Combe,  méd.-maj. 
de  cl.  au  22“  rég.  d’inf.  col.  ; 
Abadie  Bayro,  méd.-maj.  de  ir-! 


COURS 

5  octobre  au  5  novembre,  tous  les 
jours,  de  2  heures  à  5  heures,  au 
laboratoire  de  la  faculté  et  sous  la 
direction  du  professeur  assisté  d’un 
préparateur.  Des  préparations  exé¬ 
cutées  par  les  élèves  resteront  leur 
propriété. 


cl.  au  2“  d’art,  col.  ;  Aynès,  méd.- 
maj.  de  1’^“  cl.  au  3“  d’art,  col.  ;  de  la 
Barrière,  méd.-maj.  de  àr»  cl.  eu 
Coehinchine  ;  Féraud,  méd.-maj.  de 
lU-  cl.  à  Madagascar  ;  Féray,  méd.- 
maj.  de  U»  cl.  en  Afrique  occid.  ; 
Germain,  méd.-maj.  de  1'“’  cl.  en 
Afriq.  occid.  ;  Guillon,  méd.-maj 
de  cl.  en  Aiiiiam  ;  De  Groignec, 
méd.-maj.  de  ir”  cl.  au  2“  d’inf.  col.  ; 
Bréaudat,  pharmac.  major  de  1’'“  cl. 
h.  c.  en  Coehinchine  ;  Serph,  pharm. 
maj.  de  2“  cl.  à  la  Martinique. 
MM.  les  vétér.-maj.  de  2“  cl.  Ferret, 
au  2“  cuir.  ;  Blessy,  au  30®  drag.  ; 
Gardon,  au  4»  chass.  d’Afr.  ;  Matrat, 
au  5»  génie  ;  Fourcy,  au  2®  escad. 
du  train  des  équip.  milit.  ;  Bouchy, 
au  13“  escad.  du  train  des  équip. 
milit.  Desté,  au  5®  rég.  d’art,  coloniale. 


Programme  :  'l'echnique  générale. 
Fixation,  réactifs  fixateurs.  Inclu¬ 
sion  à  la  paraffine,  coupes,  micro¬ 
tomes.  Coloration,  réactifs  colo¬ 
rants  et  montage. 

De  droit  à  verser  est  de  50  francs. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


2IJulllet.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’admission  à  l’École  princi¬ 
pale  du  service  de  santé  de  la  marine 
à  Bordeaux. 

21  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  de 
l’adjuvat  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Bordeaux. 

22  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  médecin  adjoint 
d’otorhino-laryngologie  du  bureau 
de  bienfaisance  de  Bordeaux. 

26  Juillet. — A  Gand  ouverture  du 
Congrès  international  pour  la  pro¬ 
tection  de  l’enfance. 

26  Juillet.  —  A  Gand,  ouverture  du 
Congrès  de  la  Fédération  des  unions 


professionnelles  d’accoucheuses . 

26-27  Juillet.  —  A  Gand,  congrès  de 
médecine  professionnelle.  Rappor¬ 
teurs  :  D'  Dejace  sur  la  Mldecine 
sociale,  et  le  D^Mim  sur  les  Mutua¬ 
lités. 

28  Juillet.  —  A  Bordeaux,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  3  places 
d’aide  d’anatomie. 

31  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  M.  Walther,  68,  rue  de 
Bellechasse,  à  Paris,  du  titre  et  des 
conclusions  des  communications 
présentées  au  XXVI®  congrès  fran¬ 
çais  de  chirurgie. 

/®'  Août.  —  A  Gand.  ouverture 
du  congrès  international  pour  la 


lutte  contre  l’altération  et  la  falsifi¬ 
cation  des  denrées  alimentaires  (Du 
l®r  au  3  août). 

2Joût.  —  A  Gand, ouverture  delà 
réunion  extraordinaire  et  interna¬ 
tionale  de  la  Société  belge  d’ophtal¬ 
mologie. 

5  Août.  —  Départ  du  voyage  orga¬ 
nisé  par  Paris  Médical  pour  les  con¬ 
gressistes  se  rendant  au  congrès  de 
médecine  de  Dondres. 

6  Août.  —  A  Dondres  ouverture 
du  XVII®  congrès  international  de 
médecine.  (Du  6  au  12  août). 

6  Août.  —  A  Gand,  ouverture  du 
congrès  national  d’Éducation  phy¬ 
sique!  (Du  6  au  9  août). 
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■NISAIVIËLINE 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  >’  fChttquB  abonné  d'un  an  a  droit  ù  CBS  prlmos): 

i»  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
{Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C‘”,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  g,  r.  Cujas,  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5"  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautef^euille,  Pans. 

6°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  [Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joinare  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  cotifenanf  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8»  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  ofterts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9°  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  àcoudrc  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10»  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il»  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12“  Bon  de  remboursement  Intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  un  a  dralt  ü  une  seule  de  ces  21  primes)  ; 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Stylographes oflèrts  parleLaltLepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  ofl'erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Gainsborougli,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  2o_/rnncs,  primeofferte  per  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25 fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufaciuring  C“,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8°  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ck.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9"  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10"  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

11“  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procérfé6rcre/é),offertparlaSociÉTÉi.LECTRO-lNDUSTRiELLE{»iaisonMn<Aie«),i  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

12»  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3o  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  Drosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pûte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

16°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

170  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘”,  Appareils  de 

190  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C’’  de  Fougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Eorbous. 

21°  Bon  pour  une  journée  àpasser  à  Kor'oous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23“  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prima  épuisée). 

24“  Élégant  coffret  ep  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  ta  somme  de  3  fr.  5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

25“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  oflèrt  par-J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26“  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27“  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Cradbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28“  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29“  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


DIGITALINE  ,  - 

“  NATIVELLE 


LIBRES 

L’ENSEIGNEMENT  DE  LA  RADIOLOLOGIE 
ET  DE  L’ÉLECTROLOGIE 

Depuis  qu’eu  son  laboratoire  de  Wurzbourg, 
Roentgen  s’est  aperçu  que  d’un  tube  de  Crookes  suffi- 
sainnient  vidé  s’échappaient  des  rayons  capables  d’im¬ 
pressionner  les  placpies  photograjjhiques  et  de  susciter 
la  fluorescence,  dlx-sept  ans  se  sont  écoulés  ;  et 
pendant  ce  laps  de  temps  ces  rayons  qui  semblaient 
si  mystérieux  à  Roentgen  lui-même  qu’il  les  a  appelés 
Hayons  X,  ont  été  si  bien  étudiés  que  leurs  moyens  de 
production  ont  actjuis  un  grand  degré  de  perfection, 
et  que  leurs  applications  médicales  se  sont  infiniment 
multipliées  :  non  seulement  ils  permettent  de  lire 
dans  le  corps  humain  à  travers  .son  enveloppe  intacte 
mais  encore  ils  constituent  un  agent  thérapeutique 
merveilleux,  un  bistouri  intelligent  qui  sait  frapper 
et  détruire  certaines  cellules  et  en  épargner  d’autres, 
moins  radiosensibles  ;  non  seulement  ils  sont  un 
moyen  de  diagnostic,  ils  sont  encore  un  moj’en  de 
traitement. 

De  même,  depuis  répocjne  où  Duchenne  de  Bou¬ 
logne,  malgré  le  dédain  (pie  témoignaient  à  sa  petite 
boîte  et  à  son  zèle  fureteur  nombre  de  médecins  de  la 
Salpêtrière,  jetait  les  bases  de  l’électro-diagnostic, 
les  temps  ont  bien  changé.  D’on  connaît  maintenant 
le  mécanisme  d’action  du  courant  continu  et  du 
courant  d’induction.  D’autres  modalités  de  l’énergie 
électrique  ont  à  leur  tour  été  utilisées  grâce  aux  tra¬ 
vaux  si  remarcjuables  de  M.  le  profes.seur  d’Arsonval 
et  leurs  actions  physiologicpies  et  thérapeuticiues 
ont  été  bien  étudiées.  Aussi  mie  science  toute  nouvelle, 
et  il  convient  de  le  dire  hautement,  toute  française 
a  été  créée. . 

Des  diverses  parties  de  ces  sciences,  l’électro-diag- 
no.stic,  l’électrothérapie,  le  radiodiagnostic,  la  radio¬ 
thérapie,  ont  donc  été  singulièrement  envahissantes  : 
il  n’est  prescjne  point  de  domaines  où  elles  n’aient 
pénétré.  Et  pourtant,  il  faut  bien  l’avouer,  juseju’à 
présent,  à  Paris  du  moms,  leur  enseignement  était 
fort  loin  d’être  parfait. 

Ceux  de  nos  collègues,  qui  ont  pu  assister  au  dernier 
congrès  international  de  physiothérapie  de  Berlin 
ont  été  frappés  là-bas  du  nombre  considérable 


PROPOS 

d’élèv'es  venus  de  tous  les  pays  du  monde  Cjui  se  pres¬ 
saient  dans  les  laboratohes  de  radiologie  allemands 
et  aux  divers  et  innombrables  cours  qui  ont  pour 
but  d’initier  à  la  pratkiue  de  la  Radiologie.  Et  pour¬ 
tant,  comme  la  science  française  ne  le  cède  en  rien 
à  la  science  allemande,  ils  se  sont  dits,  qu’avec  les 
ressources  si  nombreuses  et  si  variées  des  laboratoires 
d'électrologie  et  de  radiologie  des  hôpitaux  de 
Paris,  surtout  maintenant  cpie  la  plupart  d’entre 
eux  vienment  d’être  richement  dotés,  grâce  à  la  géné¬ 
rosité  intelligente  de  l’Assistance  Publicjue,  il  serait 
facile  d’attirer  à  Paris  ceux  ([ui,  jjour  le  moment,  vont 
s’in.struire  chez  nos  rivaux. 

Deur  conviction  a  entraîné  le  zèle  de  tous  les  mem¬ 
bres  de  la  Société  des  médecins  chefs  des  laboratoires 
de  radioloc’ie  et  d'éleclroradiothérapie  des  hôpitaux 
de  Paris,  et  suscité  une  création  dont  on  ne  saurait 
méconnaître  la  grande  utilité  ;  grâce  à  l’appui  de 
àl.  Mesureur  et  du  Conseil  de  .Surveillance  de 
l’-Dssistance  Publique  auront  lieu  dorénavant,  deux 
fois  par  an,  pendant  les  mois  de  novembre,  et  de  mai, 
deux  .séries  de  trente  conférences  sur  l’électrologie,  la 
radiologie  et  la  radiumlogie.  Ces  conférences  entiè¬ 
rement  gratuites  d’ailleurs  seront  faites  à  l’amphi¬ 
théâtre  des  cours  de  l’impital  de  la  Pitié  par  les 
chefs  de  laboratoire  d’électroradiologie  des  hôpitaux 
de  Paris  c[ui  ont  élaboré  un  programme  d’ensemble 
et  se  sont  partagé  la  tâche.  Elles  seront  complétées 
par  une  initiation  praticpie  que  les  élèves  repartis 
par  groupe  de  dix  pourront  acciuérir,  en  assistant 
à  la  clinique  journalière  des  divers  services  de  radio¬ 
logie  et  d’électrologie. 

Da  première  conférence  du  cours  de  novembre 
prochain  sera  faite  par  M.  Béclère,  médecin  de  l’hô¬ 
pital  .Saint-Antoine,  membre  de  l’Académie  de 
Médecine,  qui,  par  son  enseignement  et  sa  pratic|ue 
quotidienne,  parla  fondation  delà  Société  de  Radio¬ 
logie  médicale  de  Paris,  a  été  le  véritable  promoteur 
du  développement  de  la  Radiologie  en  notre  pays. 

J  e  ne  doute  pas  que  nombreux  seront  les  médecins 
français  ou  étrangers,  et  les  étudiants  ejui,  pour  leur 
très  grand  profit,  demanderont  à  suivre  ces  leçons 
théoriques  et  pratiques.  Ai,Bi;R'i'-M'’iiii,. 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Traité  élémentaire  de  physio¬ 
logie,  par  E.  CjI.ev.  3"  édition 
revue  et  corrigée.  1913,  i  vol.  gr. 
iii-8  de  1100  pages  avec  305 
figures  dans  le  texte  (/.-B.  Pail- 
lière  et  fils,  édit.  Paris). 

Après  deux  éditions  rapidement 
épuisées  voici  la  3“  édition  de  ce 
livre  qui  nous  est  offerte. 

Des  parties  nouvelles  concernent 
l’étude  des  glycosides,  des  lipoïdes, 
des  colloïdes,  des  propriétés  physi¬ 
ques  des  cellules,  des  ferments  et 


surtout  des  oxydases,  enfin  l’exposé 
des  accjuisitions  récentes  relatives 
aux  glandes  à  secrétion  interne,  de 
quelques  points  nouveaux  de  la 
physiologie  des  organes  des  sens  et 
du  système  nerveux  central.  Ces 
additions  importantes  ne  doivent 
par  effrayer  le  lecteur  car  l’ouvrage 
dans  son  ensemble  n’a  pas  grossi 
sensiblement  ;  de  sages  suppres.sions 
de  détails  faites  dans  les  deux  pre¬ 
mières  éditions  ont  à  peu  près 
composé  les  pages  nouvelles. 

lît  puis  (piand  bien  même  le  volume 


plaindre  (  «  Ce  n’est  pas  (dit  l’auteur) 
la  lecture  de  200  ou  300  pages  de 
plus  qui  effrayera  l’étudiant  ;  si  ces 
pages  sont  écrites  de  main  d’ouvrier 
il  s’aperçoit  vite  de  ce  qu’il  y  gagne 
en  connaissances  et  que  son  intel¬ 
ligence  y  profite». 

Rien  n’est  plus  juste  et  l’étudiant 
dans  cette  éiiitiou  comme  dans  les 
précédentes  reconnaîtra  souvent  à 
son  plus  grand  profit  cette  main 
d’ouvrier. 

J  ijAN  Camus. 
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LES  CHEMINS  DE  FER  DE  MONTAGNE 
DANS  LE  MASSIF  DU  MONT  BLANC 

C’est  un  lieu  commun,  eu  France,  de  faire  ressortir 
l'infériorité  de  nos  compatriotes  eu  ce  qui  concerne 
l'aménagement  des  beautés  naturelles  du  pays,  en  vue 
d’y  attirer  les  étrangers  et  les  touristes.  Sans  examiner 
quelle  part  de  vérité  renferme  ce  lieu  commun,  nous 
nous  bornerons  à  constater  qu’il  est  tout  au  moins  un 
coin  de  France  c|ui  ne  le  cède  eu  rien  sous  ce  rapport  à 
l’étranger,  c'est  la  région  de  Chamonix.  Sans  compter 
l’intéressante  ligne  de  Chamonix  à  Martigny,  il  n’y  a  pas, 
eu  effet,  moins  de  quatre  lignes  de  chemin  de  fer  de  mon¬ 
tagne  qui,  partant  de  la  vallée  de  Chamonix,  permet¬ 
tront  de  visiter  les  points  les  plus  remarquables  du 
massif  du  Mont 


Ce  développement  ayant  été  très  brillant,  ils  ont  pro¬ 
cédé  en  1905  et  190Û  aux  études  définitives,  puis  à  la  cons¬ 
truction  et  l’ouverture  à  l’exploitation  a  eu  lieu  le 
29  mai  1909. 

Cette  ligne  a  une  longueur  totale  de  5  km.  141  et  part 
de  la  cote  1042  pour  arriver  à  la  cote  1913,  soit  une  hau¬ 
teur  d’ascension  de  871  mètres. 

Les  ouvrages  d’art,  relativement  très  nombreux,  com¬ 
prennent  huit  ponts  au-dessus  de  chemins  ou  ravins,  deux 
viaducs  dont  un  de  152  mètres  de  longueur  et  deux  sou¬ 
terrains  ayant  respectivement  103  et  306  mètres  de 
longueur. 

Les  dépenses  d’établissement  se  sont  élevées,  y  com¬ 
pris  le  matériel  roulant,  le  mobilier  et  l’outillage,  à 
3.284.280  francs,  ce  qui  correspond  eu  moyenne  à 
650.000  francs  par 


Ce  chemin  de  fer,  dit  «  Tramway  du  Mont-Blanc  », 
est  actuellement  eu  exploitation  jusqu’au  Mont-Lachat 
et  dessert  Saint-Gervais-les-Bains,  Motivon  et  le  col  de 


Ligne  en  construction.  —  III.  Chemin  de  fer 
funiculaire  aérien,  qui  reliera  le  hameau  des  Pèlerins, 
sur  le  territoire  de  Chamonix,  au  col  du  Midi  et  à  la 
Vallée-Blanche. 


ne  se  sont  élevées  qu’à  276.600  et  le  bénéfice  net  à 
61.900  fr. 

Néanmoins,  les  résultats  d’exploitation  peuvent  être 
considérés  comme  très  satisfaisants,  surtout  si  l’on  tient 
compte  des  dépenses  exceptionnelles  de  publicité  qui 
doivent  être  faites  pendant  les  premières  années  et  ce 
succès  ne  saurait  surprendre  étant  donnés  l’intérêt  et  la 
notoriété  du  point  de  vue  desservi. 

Tramway  du  Mont-Blanc. 


Ligne  projetée.  —  lY.  Chemin  de  fer  à  crémaillère 
de  Chamonix  à  la  montagne  du  Couvercle,  par  la  rive 
droite  de  la  Mer  de  Glace. 

Nous  donnerons  quelques  indications  sur  ces  lignes 
d’après  un  article  de  M.  P.  Dalimier,  paru  dans  le  Génie 
Civil  (Tome  LXI,  iio*  25  et  26). 

Chemin  de  fer  à  crémaillère  de  Chamonix 
au  Montenvers. 

Cette  ligne,  dont  le  projet  a  été  présenté  dès  1892,  a  été 
déclarée  d’utilité  publique  par  une  loi  du  6  août  1897. 
Mais  le  succès  d’un  semblable  chemin  de  fer  de  mon¬ 
tagne  ne  peut  être  assuré  que  s’il  y  a  un  important  mou¬ 
vement  de  touristes  à  sou  point  de  départ.  Aussi  les 
concessionnaires  ont  attendu,  avant  de  le  construire, 
de  voir  quel  serait  le  développement  du  tourisme  à  Cha¬ 
monix  après  ouverture  de  la  ligue  du  P.-L.-M,  en  1901. 


Le  tramway  du  Mout-Blànc  est  un  chemin  de  fer  à 
crémaillère  qui  part  du  Fayet-Saint-Gervais,  dessert  la 
station  balnéaire  de  Saint-Gervais,  passe  au  col  de  Voza 
et  au  Mont  Lâchât,  point  où  s’arrête  actuellement 
l’exploitation  ;  il  doit  aboutir  à  l’aiguille  du  Goûter. 

Le  point  de  départ  au  Fayet  a  été  choisi  pour  per¬ 
mettre  de  desservir  Saint-Gervais-les-Bains,  mais  il  est 
peu  favorable  au  point  de  vue  des  touristes,  en  raison 
de  sou  éloignement  de  Chamonix,  qui  est  le  grand  centre 
d’excursion  de  la  région.  Aussi,  est-il  question  de  cons¬ 
truire  un  raccordement  partant  de  la  station  des  Houches, 
à  vingt  uiiuutes  de  Chamonix  sur  la  ligne  allant  au  Faj-et 
et  rejoignant  directement  le  col  de  Voza.  Ce  raccorde¬ 
ment,  plus  court  de  3  km.  5  environ  que  la  ligne  du 
Fayet  au  col  de  Voza  aura,  en  outre,  pour  les 
voyageurs  venant  de  Chamonix,  l’avantage  de  réduire  de 
quarante  minutes  la  durée  du  trajet  à  effectuer  sur  la 
ligne  P.-L.-M. 
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LA  BOUILLIE  MALTOSËE  SB  prépare  Instantanément  avec 

L’ALIMENT  RHËASË  DU  D"  BOMBART 

_ Établissements  du  D>  BOMBART,  à  SOLESMES  (Word)  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies _ 


Les  Analyses  ü'Urines  sont  grandement  facilitées 

.  PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes  i 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


Ces  Trousses,  qui  se  présentent  S( 


s  la  forme  d'un  élégant  portefeuilw  facilement  j 


MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

médication''  HYPOTENSIVE 


Aortites,  Angines  de  poitrine,  Cardiaigies,  Paipitations parangi 
(  Comprimésà  i  milligr.,  2  milligr.,  5  milligi 
■  n  I  t  Dose  variable  suivant  la  susceptibilité  individ 


me,  Cardiopames  et  Nepnn 
r.,  2  millier.,  5  milligr.  et  i  centigr. 
susceptibilité  individuelle  :  6  milligr.,  d  3  médi 


T^vnnivilT'Dr^l  ’  variable  suivant  la  susceptibilité  individuelle  :  G  milligr.,  a  3  mediCamentS 

H  I  KH  INI  I  KUIL.  )  3  ceii/i>r.  par  jour,  aux  repas  ou  dans  leur  intervalle.  Diminuer  la 

(  dose  à  l'apparition  d'une  céphalalgie  frontale,  si  elle  est  intolérable.  l  vaSO- 

T  D  I  IVI  ■  D  ■  IVI  C  1  Comprimésn"  i,2et3rcpréscntantl,  II,  Illgouttesdesolutionau  100*  1 

I  Kl  INI  I  Kl  IN  El  \  2  à  6  comprimés  n«  2  ou  3  par  jour.  dilatateurs 

{  Sirop  :  5  centigr.  par  cuillerée  à  café.  Une  à  3  par  jour.  I 

SIROP  ET  GOUTTES  Gouttes  :  lo  gouttes  rcprcscnicnt  5  centigr.  de  nitrite  de  soude.  I  et 

DE  NITRITE  DE  SOUDE  hypotenseurs. 

a  base  d’acide  thyminique  et  de  théobromine  purs 

THYlVin-RROMINE  '  r®”  >  ®  "tl-Braveleux,  anti-goutteux 

I  ri  I  IWIw  Drtwiwillvb  I  I  cachet  matin  et  soir,  au  lever  et  au  coucher  à  prendre  avec  1/2  verre  d’eau  de  Bourbon-Lancy 
(source  de  la  Heine  ou  du  Lymbe)  ou  d'Evian-Cachat 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


SEL  DE  MARIENBAD 


itiiw 

^  GRÉMy 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

irinn_DDnMn_PUI  ADIIDÉ  b*'"  ***  «haud,  ohez  soi,  Bain  Marin,  Bain 
lUUU  DnUlflU  unLUnUnt  o^aud  pour  Convaleaoents,  Anémiques 

■  VWV  U  II  W  III  W  WlIkVIIUIIb  Neurasthéniques,  Arthritiques,  Rhumatlsants“Ner- 
Séaae»  Académie  du  1 1-8-10  (PAPIS  IV‘).  —  veux  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  - 


N T- LACHA 


courbe  de  8o  mètres  de  rayon  a 
abords  du  chalet  de  Ïète-Rousse 
souterrain  en  coui 


un  passage 
sous  le  glacier  de  Biassonnet.  Ce  lu 
veau  tracé  ne  comporte  que  quelqi 
souterrains  de  faible  longueur  et  1’ 
estime  qu’un  délai  de  quatre  ans  s< 
suffisant  pour  terminer  sa  constr’ 


Be  département,  qui  a  concédé  c 
ligne  le  3  août  1904  pour  une  di 
de  soixante-quinze  ans,  a  la  fac 
d’obliger  le  concessionnaire  à  den 
dcr  la  concession  de  la  section 
guille  du  douter  au  Mont  Blanc, 


de  fer  (de  Chamonix  à  la  Mer  de  Glace).  Vue  de  la  gan 
'on  voit  au  fond,  au  milieu  de  la  ligure,  est  l’Aig 

ers,  ma.ssif  du  Mont  Blanc  seront  rendus  fa 
•oie  sibles  sans  fatigue  et  la  Vallée  de  l’Arv 
li  a  aussi  bien  desservie  à  ce  point  de  vue 
e  le  quelle  région  de  Suisse. 
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l  Crotittes  Livonîennes 


Il  II  Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  etc.etc.|| 


GOUTTES  livoniehneÛJITROÜETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRCT  W 

au  Goudron  créosote  _ 

et  au  Baume  de 

pETTROUETTEriSRue  des  ImmeuSlirinSIstrielsMIsi 


I  (CREOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLU) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

SOSB  UOYEME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 


Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3**’'  LE  FLACON 


TROUETTE,  15, Rue  des  ImmeuMes-lnUustrlels, Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 


THOÜETTE  -FEItZlET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  deiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLAROS, 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  a  soupe,  deux  ou  plusieurs 
iois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  abeolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l'appétit,  favorise  les  digestions, car  elle  est  a  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


ÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉI 
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VARIÉTÉS 


LES  CAUSES  DU  MOUVEMENT  DE  LA  BAGUETTE 
ET  DU  PENDULE  NE  SONT  PLUS  UN  MYSTÈRE 

Par  M.  Henri  MA6ER 

Ingénieur  en  Hydrologie  souterraine. 

I.,orsque,  sous  un  lil  parcouru  par  un  courant  élec- 
trique,  passera  un  honinie  doué  d’une  sensibilité 
spéciale,  mais  cependant  fort  coniniuue,  tenant  en 
main  et  horizontalement  l’une  de  ces  baguettes  de 
coudrier  ou  de  bois  fibreux  en  forme  de  fourche, 
qu’il  utilise  surtout  comme  instrument  enregistreur 
des  influences  senties  consciemment  ou  inconsciem¬ 
ment  par  son  organisme,  sa  baguette  marquera  ins¬ 
tantanément  l’influence  qu’il  aura  sentie,  en  dessi¬ 
nant  un  brusque  mouvement  de  rotation. 

Le  phénomène  e.st  constant,  et  complètement 
indépendant  de  la  pensée  de  l’observateur  :  si  le 
courant  passe,  la  baguette  entre  en  rotation  ;  si 
le  courant  ne  passe  pas,  la  baguette  demeure  inerte. 

Ce  ne  sont  pas  seulement  les  courants  électriciues 
qui  agissent  par  réaction  sur  la  baguette,  tous  les 
courants,  de  quelque  nature  qu’ils  soient,  ont  une 
même  action. 

Place-t-on  près  d’un  courant  gazeux  ou  d’un 
courant  d’air,  par  exemple  près  d’un  ancien  égout 
ou  d'une  galerie  de  carrière,  l’im  de  ces  hommes 
(jue  j’ai  appelés  baguettisants,  sa  baguette  de  bols 
tenue  horizontalement  se  relèvera,  comme  mue 
par  un  puissant  res.sort,  au  moment  où  celui  qui 
la  tient  franchira  l’un  ou  l’autre  bord  du  courant  ; 
il  peut  traverser  ce  bord  deux  fois,  dix  fois,  cent  fois, 
les  yeux  ouverts  ou  les  yeux  bandés,  et  chaque  fois, 
au  moment  précis  où  il  passera  sur  la  limite,  la 
baguette  se  relèvera  brusquement. 

IMeiions  ce  même  baguettisant  près  d’un  courant 
d’eau  souterraine  connu  ou  à  la  rigueur  près  d’une 
canalisation  métallique  dans  laquelle  l’eau  circule  ; 
dès  qu’en  s’avançant  lentement  vers  le  cornant,  il 
francliira  l’une  des  rives,  sa  baguette  de  bois  tenue 
horizontalement  se  relèvera  d’un  bond. 

Portée  sur  la  perpeiidicidaire  qui  coupe  un  cours 
d’eau  souterraüi,  la  baguette  éprouvera  des  mou¬ 
vements  nets,  tranchés,  toujours  les  mêmes,  au- 
dessus  de  la  rive  droite  et  au-dessus  de  la  rive  gauche, 
elle  se  relèvera  (vers  le  visage  de  l’observateur)  ; 
à  une  certaine  distance  en  avant  de  l’une  des  rives, 
et  au  delà  de  l’autre  rive  elle  s’abaissera  (vers  le 
sol). 

Depuis  plus  de  trois  siècles,  en  France  et  en 
Europe,  on  observe  ces  mouvements  qui  sont  d’une 
régularité  absolue  ;  toutefois,  l’allure  de  la  réaction 
pourrait  varier  si  la  baguette,  au  lieu  d’être  en  bois, 
comme  je  le  spécifie,  était  faite  de  certains  métaux 
à  réactions  particulières  ou  si  le  baguettisant  prenait 
une  attitude  d’observation  autre  que  l’horizontale, 
et  tenait,  par  exemple,  ses  mains  à  la  hauteur  du 
front. 

En  pré.sence  de  tous  les  corps,  mais  plus  parti¬ 
culièrement  en  présence  des  corps  minéraux,  la 
baguette  de  bois  tenue  horizontalement  marquera 


des  mouvements  d’oscillation,  elle  s’élèvera  ou 
s’abaissera.  Je  dois  ajouter  que  la  faible  influence 
d’un  mince  fragment  de  corps  ne  sera  sentie  que  par 
un  baguettisant,  qui,  doué  d’une  belle  sensitivité, 
aura  su,  dans  chaque  cas  particulier,  se  mettre  en 
état  de  réceptivité  pour  le  cas  considéré. 

C’est  ainsi  qu’au  cours  des  expériences  faites  à 
Paris,  le  30  mars  dernier,  on  a  dit  à  deux  baguet¬ 
tisants  :  «  Mettez-vous  en  état  de  réceptivité  pour 
cinq  métaux  déterminés,  et  dites-nous  si  l’im  de  ces 
cinq  métaux  est  renfermé  dans  l’enveloppe  que 
voici  »,  l’expérience  répétée  cinq  fois  a  cinq  fois 
donné  un  résultat  exact. 

Il  est  ainsi  établi  par  des  observations  nombreuses 
et  méthodiques  que  la  baguette  de  bois  en  forme 
de  fourche,  tenue  par  des  hommes  à  forte  sensitivité, 
a  été  vue  oscillant,  par  un  mouvement  ascendant 
ou  descendant,  eu  présence  de  courants  électriques, 
de  courants  gazeux  et  liquides  et  de  coi-ps  métal¬ 
liques,  notamment  de  métaux  et  de  minerais. 

Une  explication  de  ces  phénomènes  peut-elle 
être  donnée?  Je  crois  pouvoir  dire  que  ces  phéno¬ 
mènes  n’ont  rien  de  mystérieux  ;  ce  sont  des  faits 
d’ordre  physique.  Partant  de  cette  première  cons¬ 
tatation,  que  la  baguette  .se  meut  à  proximité  d’un 
courant  électrique,  c’est-à-dire  au  moment  où 
riiomme  ejui  la  tient  pénètre  dans  un  champ  élec¬ 
trique  et  .se  trouve  touché  par  des  ligues  de  force, 
je  suis  amené  à  croire  et  à  dire  que  les  lignes  de 
force  ont  une  action  sur  cet  homme,  qu’elles 
l’influencent  et  que  leur  influence  amène  une  réaction 
sur  la  baguette. 

lîn  présence  d’un  courant  gazeux,  d’un  courant 
d’air,  d’une  cavité  souterraine,  la  baguette  agit  de 
la  même  manière  qu’en  présence  d’un  courant 
électrique.  Ne  suis-je  pas  conduit  par  cette  seconde 
constatation  à  penser  que  les  courants  gazeux  et 
les  courants  liquides  doivent  être,  comme  les  courants 
électriques,  entourés  d’mi  cliamp  d’influence  avec 
lignes  de  force  agissant  sur  le  baguettisant. 

Enfin,  en  présence  d’un  corps  métallique,  voyant 
encore  la  baguette  se  relever  ou  s’abaisser,  lorsque 
le  baguettisant  s’approche  de  ce  coqjs,  je  .serai  tenté 
de  supposer  qu’mi  corps  minéral  est,  comme  un 
courant  électrique,  gazeux  ou  liquide,  entouré 
d’un  champ  d’influence  avec  lignes  de  force. 

Cette  supposition  deviendra  une  certitude,  lorsque 
je  verrai  le  baguettisant  —  ce  que  j’ai  vu  maintes 
fois  —  dessiner  sur  le  sol  les  limites  précises  du  champ 
d’influence  :  lorsque  je  le  verrai,  répétant  une  expé¬ 
rience  déjà  familière  aux  sensitifs  de  la  fin  du 
xviiu  siècle,  m’indiquer  en  hauteur  les  limites  du 
champ  d’influence. 

La  détennination  des  champs  d’influence  environ¬ 
nant  les  corps  métalliques  a  été  faite  en  ma  présence, 
à  des  époques  et  dans  des  lieux  différents,  par  plu¬ 
sieurs  exiDérimentatems  ;  après  l’expérience  du 
30  mars,  qui  est  de  même  ordre,  puisque,  s’il  ne 
s’agissait  pas  de  fixer  les  limites  d’mi  champ  d’in¬ 
fluence,  il  fallait  du  moiirs  déterminer  la  présence  d’un 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


champ  et  reconnaître  par  cpiel  métal  il  était  créé, 
expérience  qui,  d’ailleims,  s’enchaînait  étroitement 
aux  expériences  des  27,  28  et  2<j  mars,  je  dois 
admettre  que  les  corps  minéraux  et  probablement 
tons  les  corps  de  la  Nature  .sont  entourés  d'un  champ 
d’influence  avec  lignes  de  force. 

Les  lignes  de  force  seraient  comme  des  prolonge¬ 
ments  immatériels  de  la  matière,  lignes  dont  l'étude 
se  poursuit  grâce  à  la  baguette,  appareil  enregistreur, 
et  qui,  pour  rüistant,  me  paraissent  avoir  des  pro¬ 
priétés  complexes  de  nature  plutôt  électrique. 

Ainsi  donc,  par  généralisation,  et  aassi  par  cer¬ 
tains  faits  particuliers  d’observation,  j’ai  été  amené 
à  admettre  : 

1“  Que  les  courants,  qu’ils  soient  électriques, 
gazeux  ou  hquides,  créent  autour  d’eux  un  champ 
d’influence  avec  lignes  de  force  ; 

2“  Que  tous  les  coqis  de  la  Nature  et  plus  parti¬ 
culièrement  les  corps  minéraux  créent  autour  d’eux, 
comme  les  courants,  un  cliamp  d’influence  avec 
lignes  de  force  ; 

3“  Que  ce  sont  ces  champs  d’influence  et  ces  lignes 


de  force  qui  impressionuent  le  sensitif,  armé  on  non 
d’une  baguette. 

Si  nous  le  supposons  armé  d’une  baguette,  c’est- 
à-dire  d’un  appareil  enregistreur,  que  va-t-il  ad\'enir 
(juand  ce  baguettisant  atteindra  la  limite  du  chani]) 
d’influence  d’un  courant  ou  d’un  corps  cpielconcjue  ? 

Le  corps  de  l’opérateur,  comme  tous  les  corp.s, 
se  trouvera  entouré  d’un  champ  d’influence.  Les 
lignes  de  force  émises  par  riiomme  et  conduites  par 
sa  baguette  fourchue  entreront  en  contact  avec 
les  lignes  de  force  émanées  du  corps  considéré. 

Si  nous  admettons  pro\-isoirement,  comme  diverses 
expériences  tendent  à  le  faire  supposer,  ([ue  parmi 
les  faisceaux  de  lignes  de  force  les  mis  sont  centri¬ 
fuges  et  les  autres  centripètes,  nous  comprendrons 
que  dans  certains  cas  la  baguette  en  rapport  avec 
certains  auti'es  cas,  en  rapport .  av'ec  d’autres  fais¬ 
ceaux  de  sens  contraire,  elle  paraîtra  subir  une 
répulsion. 

Ainsi  se  trouverait  expliciué  le  double  mouvement 
de  la  baguette  de  boi.s,  qui  tantôt  se  relève  et  tantôt 
s’abaûsse. 


L’ÉDUCATION  PHYSIQUE 


COURS  DE  CULTURE  PHYSIQUE 

Connue  suite  à  l’iiifonnatioii  publiée  dans  uu  précédent 
iiuuiéro,  annonçant  qu’une  conséquence  du  Congrès  de 
l’éducation  physique  était  la  création  de  cours  de  culture 
physique  en  plusieurs  stations  balnéaires  et  thermales, 
nous  enregistrons  de  nouveaux  renseignements  : 

M.  le  If  Léon  Mabille  (de  Reims)  organise  pour  cet  été 
à  Aidt-Onival  un  cours  d’éducation  physique,  il  y  fera 
de  la  niyothérapie  pour  les  maladies  de  la  nutrition. 

M.  le  If  d’Arbois  de  J  nbain ville  a  organisé  à  Brides-les- 
Bains  un  terrain  de  cure  physique,  à  150  mètres  de  réta¬ 
blissement  thermal.  Ce  terrain  occupe  le  flanc  d’une 
montagne  et  a  une  superficie  de  20.000  mètres  carrés. 

Des  sentiers  à  pentes  réglées  et  variées  ont  été  tracés 
en  sous-bois  ;  leur  longueur  atteint  près  de  2  kilomètres, 
les  pentes  varient  de  5  p.  100  à  25  p.  100.  Deux  laboratoires, 
l’im  dans  la  vallée,  l’autre  sur  un  des  plateaux  sont  four¬ 
nis  des  appareils  modernes  de  diagnostic  cardio-vascu¬ 
laire  :  sphyginographes,  syphygmocardiographes  dou¬ 


bles,  spiromètres,  et  permettront  d’étudier  les  variations 
produites  par  la  marche  effectuée  sur  les  differentes 
pentes  dans  des  temps  déterminés. 

Le  but  définitif  est  de  déterminer  le  coefficient  indivi¬ 


duel  d’aptitude  à  la  marche  par  l’eiuplri 
des  imstruments  de  diagnostic  actuels, 
tels  que  sphyginographes,  sphygmocar- 
diographes,  spiromètres,  dynamomètres, 
dynamographes,  oscilloinètres. 

L’application  de  ces  .  appareils  sera 
faite  au  laboratoire  de  départ  qui  figure 
sur  le  iilan  sons  le  nom  de  plan  de  la 
Culaz,  et  au  laboratoire  d’un  des  pla¬ 
teaux,  celui  du  plan  de  la  l’iaz. 

Il  convient  de  féliciter  le  Dr  d’Arbois 
de  Jnbaiuville  de  son  initiative.  Il  est 
le  premier  dans  le  monde  médical  à 
)ir  installé  ce  genre  de  cure  qui 
pas  en  Allemagne,  et 
terrain  entouré  de  bamères 
II. 
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complètement. 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ 


UN  UROLOGUE  DE  CAMPAGNE  AU  XIX°  SIÈCLE 

Vers  les  premières  années  du  siècle  cjui  vient  de 
s’éteindre,  on  vit  s’établir  dans  un  tout  petit  village 
de  la  région  ardcnnaise,  à  Remonville,  un  jeune 
officier  de  santé,  frais  émoulu  de  l’école  de  Paris. 
Bien  qu’il  s’appelât  Nicolas-Josepli  Frénoy,  il  ne  fut 
jamais  connu  que  sous  le  nom  de  M.  Alexandre  : 
nul  n’a  jamais  connu  ni  l’origne  ni  les  raisons  de  ce 
surnom.  lît  ne  sont  point  rares  encore  dans  nos 
villages  les  octogénaires  qui  se  souviennent  fort 
bien  d’avoir  jadis  reçu  les  soins  de  il.  Alexandre  ! 

Alexandre  avait  à  peine  20  ans  :  il  avait  vu  le 
jour  aux  abords  de  1798.  Très  énergique,  très  aetif, 
il  nourrissait  l’ambition  de  se  créer  rapidement  une 
nombreuse  et  fructueuse  clientèle.  Il  faut  dire  qu’à 
cette  époque  la  chose  était  plus 
aisément  réalisable  qu’ aujourd’hui, 
la  population  médicale  étant  beau¬ 
coup  moins  dense  qu’à  l’heure 
actuelle.  Dans  un  rayon  de  jrlus  de 
six  lieues,  le  jeune  jjraticien,  toujours 
à  cheval,  ne  se  lassait  jras  de  par¬ 
courir  le  pays  du  matin  au  soir,  et 
souvent  aussi  du  .soir  au  matin  : 
quelques-uns  avaient  fini  par  le 
.surnommer  le  médecin-fantôme.  Il 
ne  fallait  d’ailleurs  pas  songer  à  un 
autre  genre  de  locomotion  dans  une 
contrée  où  les  chemins  étaiènt  à 
peine  praticables  et  se  transformaient 
à  l’improviste  en  étroits  sentiers. 

Si  la  clientèle  fut  vite  abondante,  elle  était  loin 
d’être  rémunératrice  ;  c’était  l’heureux  temps  — 
heureux  pour  le  malade  —  des  visites  à  dix  sous  et 
des  accouchements  à  cent  sous.  Alexandre  devait 
passer,  chaque  semaine,  à  jour  fixe,  chez  M.  de 
Brabant,  au  château  de  Boulain,  à  15  kilomètres  de 
sa  résidence  ;  soigner  en  outre  tous  les  habitants  du 
château,  patrons  et  domestiques,  faire  toute.s  les 
visites  nécessaires,  fournir  tous  les  médicaments 
utiles  ;  le  tout  pour  cent  francs  par  an.  Et  c’était  là 
le  plus  beau  fleuron  de  la  couronne  du  jeune  officier 
de  santé  ! 

Soucieux  de  voir  plus  rapidement  s’accroître  ses 
ressources,  il  eut  une  inspiration  de  génie  :  il  se  fit 
médechi  «  par  les  urines  ».  Il  y'  a  dans  ce  procédé 
quelque  chose  d’occulte  et  de  mystérieux  qui  frappe 
encore  fortement  de  nos  jours  l’imagination  de  nos 
populations  campagnardes  toujours  enclines  an  mer¬ 
veilleux.  Et  puis  il  avait  le  grand  avantage  en  un 
temps  où  les  communications  étaient  plus  que 
difficiles  et  surtout  onéreuses,  d’éviter  tout  déplace¬ 
ment  aux  intéressés,  malades  et  médecins.  Il  suffi¬ 
sait  d’envoy^er  au  sagace  et  avisé  praticien  une 
fiole  d’urine,  et  sans  autre  examen,  sans  plus  amples 
renseignements  que  ceux  pii  accompagnaient  la 
bouteille,  le  médecin  rendait  un  jugement  infaillible, 
rédigeait  une  consultation  explicite  et  ne  manquait 
pas  d’y  joindre  tous  les  médicaments  utiles  dont  il 


se  gardait  bien  la  plupart  du  temps  de  révéler  la 
formule. 

Il  y  a  tout  lieu  de  penser  (ju’Alexandre  tenait 
«  un  secret  »  de  son  père  qui,  docteur  de  la  Faculté 
de  Cologne,  ax  ait  exercé  la  médecine  dans  la  seconde 
moitié  du  xviii»  siècle,  à  cette  époque  ofi  la  théra¬ 
peutique  ne  s’était  point  encore  dégagée  d’un  em¬ 
pirisme  déconcertant  et  le  plus  souvent  barocpie. 

(fuoi  qu'il  eu  .soit,  sa  réputation  de  «  médecin  par 
les  urines  »  ne  tarda  pas  à  grandir  et  à  gagner  de 
proche  en  proche  ;  très  rapidement  il  devint  célèbre 
dans  tout  le  Rethelois,  et  l’écho  de  ses  cures 
merveilleuses  retentit  par  delà  Reims  et  Sainte- 
Menehould. 

Mais  comment  se  tenir  d'une  façon  suivie  en 
relation  avec  une  clientèle  semblablement  éparse? 

Il  n’était  pas  encore  question  de 
chemins  de  fer  et  la  poste,  alors  à 
l’état  embryonnaire,  était  de  plus 
fort  coûteuse.  Alexandre  eut  recours 
à  un  procédé  des  plus  ingénieux  : 
il  s’adjoignit  une  auxiliaire  dont 
le  dévouement  suppléait  à  l’intelli¬ 
gence.  C’était  une  ancienne  canti-, 
iiière  de  l’empire,  Marie  Nicole,  qui 
prendre  sa  retraite  à 
Pontfaverger.  Chaque  mois,  à  jour' 
fixe,  elle  bouclait  sur  ses  épaules  un 
vieux  havresac  de  soldat,  et  guêtrée 
jusqu’aux  genoux,  un  solidegourdin  à 
la  main,  elle  se  mettait  en  route.  Elle 
exécutait  une  randonnée  par  tous  les 
villages  où  elle  savait  d’avance  rencontrer  les  clients 
de  son  patron  et  recueillait  précieusement  les  fioles 
d’urine  et  les  demandes  de  renseignements  des  anciens 
et  noux-eaux  adeptes.  Un  beau  soir,  elle  arrivait  à 
Remonville  et  y  prolongeait  son  séjour  jusqu’à  ce 
c[ue  l'urologue  eût  tout  examiné,  rédigé  toutes  les 
consultations,  préparé  et  ficelé  toutes  les  drogues 
propices.  Puis,  ce  butin  entassé  dans  son  vieux  sac 
légendaire  et  bien  connu  de  tous,  elle  reprenait  sa 
route,  recommençant  sa  tournée  en  sens  inverse, 
répartissant  sur  son  chemin  la  manne  impatiemment 
attendue  :  des  conseils  infaillibles  et  des  remèdes  qui 
ne  l’étaient  pas  moins. 

Nous  avons  eu  la  bonne  fortune  de  retrouver  entre 
les  pages  d’un  vieux  livre  une  des  consultations  de 
M.  Alexandre  :  elle  s’adressait  à  un  chanoine  du 
chapitre  de  Reims,  du  nom  de  Morizet.  Ea  voici  : 

1.  Ee  malade  cpii  me  fait  consulter,  âgé  de  33  ans, 
est  atteint  d’un  échauffeuient  et  refroidissement  de 
sang  qui  ont  déterminé  les  humeurs  à  se  porter  siu  le 
foie,  il  se  trouve  gonflé  et  irrité  ;  il  éprouve  de  temps 
en  temps  un  crachement  de  sang  ;  il  est  tourmenté  de 
douleurs  d’estomac,  dans  le  dos  et  dans  les  côtés, 
il  a  encore  de  l’appétit  ;  les  digestions  sont  impar¬ 
faites,  il  s’en  forme  beaucoup  de  bile,  de  glaires  qui 
passant  dans  le  sang,  le  rendent  très  glaireux,  et  par 
la  difficulté  (ju’il  éprouve  en  circulant  dans  les 
membres,  y  cause  des  malaises.  11  éprouve  aussi  des 
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CREi  L 


ANALGÉSIQUE  ET  SEDATIF 

Action  Jidèle,  rapide  et  élective  sur  les  névralgies  des  nerfs  crâniens 
INDICATIONS  ET  DOSES 

La  Ti'igiMiiin('  nsi,  lu  rniiiOdn  In  plus  anlif  pour  corabaltre  1ns  névralgies  raciales,  les  douleurs  auriculaires  cl  celles 
i|ui  accoiiipauiiiTil  la  curie,  la  pulpile,  la  périoslile,  la  dévitalisalion  de  la  pulpe,  la  slomalile,  la  rliiiiile,  la  conjonc- 
livile,  I  iritis  el,  les  aulres  alleclions  douloureuses  dans  le  domaine  des  nerl's  crâniens. 

Lllc  agit,  d  une  lacon  remarquable  en  cas  de  règles  douloureuses.  Hile  est  employée  comme  adjuvant  sédalif  dans 
les  inc  Un  ,  gi  ni  i  di  s  t  L  locales  jiour  préparer  le  sujet  et  pour  corabaltre  les  douleurs  post-opératoires,  en  outre 
dans  les  insomnies  de  cause  douloureuse  et  fébrile. 

buivant  1  intensité  de  la  douleur  il  combattre,  il  faut  donner  à  la  fois  2  à  3  capsules  et  administrer  cotte  quantilé 
deu.\  a  trois  lois  jiar  jour. 

Spécialités  “  Creil  ”  :  Capsules  dosées  à  O  gr.  26 

Dépôt  général,  échantillons  gratuits,  renseignements  et  littérature  :  LABORATOIRE  E.  DUPUTEL,  CREIL  (Oise) 


k Références  daKÉPHIR  SALIÈRES 


Cher  Monsieur  Salières, 

Quel  que  soit  le  succès  de  cotre 
ICéfihir,  lâches  de  le  perfectionner 
dans  le  sens  que  Je  cous  indique, 
il  ’J  gaqnera  en  facilite,  d'emploi. 
Bien  à  cous.  E.  Duccaux. 


La  consercation  du  Képhir  Salières 
pendant  3  à  4  semaines  au  moins,  et 
son  goût  agréable,  rendent  ' possibles  et 
faciles  les  cures  de  Képhir. 

Docteur  Deroide, 

PnhAerta  i  la  Faculté  da  Lllla. 


UraseiTineRogier 


Pharmacie  DURET,  28.  Avenue  Marceau. 

O  L’AMPOULE-FILTRE  ASEPTAUTON  DURET  g 

rend  les  fnjoctiona  de  “  BOB  "  et  de  “  B14  "  inoffensives. 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ  (SuUe) 


battements  de  cœur  causés  par  la  présence  d’un  amas 
de  sang  qui  s’est  formé  dans  le  poumon  gauche. 
Sa  position  mérite  attention  ;  il  guérira  certainement 
s’il  exécute  ponctuellement  ce  que  je  lui  prescrirai. 

Il  prendra  la  petite  fiole,  en  une  fois,  à  jeun,  la 
remuant  auparavant,  il  aura  d’abondantes  évacua¬ 
tions  glaireu.ses,  et  chaque  fois  (ju’il  ira,  il  prendra 
du  bouillon  de  veau.  Le  lendemain  de  cette  purga¬ 
tion,  il  prendra  de  la  demi-bouteille  deux  cuillérées, 
le  matin  à  jeun,  la  remnant  auparavant,  quinze 
minutes  après,  il  boira  deux  ^•erres  de  lait  sortant 
du  pis.  Il  ne  déjeunera  qii’au  bout  d'une  heure  et 
son  déjeuner  sera  un  chocolat  de  santé.  —  Le  soir, 
deux  heures  après  son  .souper,  il  en  prendra  encore 
deux  cuillerées,  et  quinze  minutes  après  il  prendra 
même  quantité  de  lait  comme  le  matin. 

Il  composera  une  tisane  avec  une  poignée  d’orge, 
mie  once  de  racine  de  guimauve,  30  amandes  douces 
pelées  et  concassées,  une  demi-once  de  racine  de  con¬ 
solide  et  une  demi-once  de  gomme  arabique.  —  On 
fera  bouillir  le  tout  une  demi-heure  dans  2  litres  et 
demi  d’eau  ;  pour  la  boire,  il  y  mêlera  le  tiers  de  lait 
ou  la  sucrera  à  son  goût  ;  il  en  boira  4  à  5  verres  par 
jour. 

On  lui  mettra  un  vésicatoire  au  bras  gauche  où  il 
l’entretiendra  six  semaines  ;  il  se  jirocurera  de  la 
gomme  arabique  en  morceaux,  il  en  entretiendra 
constamment  dans  sa  bouche  et  la  sucera. 

Il  vivra  d’aliments  doux  comme  riz,  vermicelle, 
panade,  soupe  à  la  viande  fraîche,  veau  et  volaille  ; 
il  s’abstiendra  de  vin,  bière  et  eau-de-vie,  ainsi  que 
de  salé  et  de  crudités.  —  Il  doit  porter  une  camisole 
de  flanelle  de  santé  sur  la  peau. 

Quand  les  remèdes  seront  finis,  on  me  donnera  de 
ses  nouvelles  ;  011  doit  représenter  ce  billet,  les  bou¬ 
teilles  et  de  son  urine  du  matin. 

Renionville,  ce  19  janvier  1834.» 

La  réponse  ne  se  fait  pas  attendre  ;  le  bon  cha¬ 
noine  est  enchanté  et  de  la  consultation  et  du  traite¬ 
ment  ;  il  traduit  son  enthousiasme  en  une  lettre  qui 
est  vraiment  trop  topique  pour  ne  pas  la  reproduire, 
d’autant  plus  qu’elle  complète  de  la  plus  intéressante 
façon  rordonnance  de  l’m-ologue  ardemiais  : 

«  Monsiem'  le  Docteur,  je  suis  on  ne  peut  jilus 
satisfait  de  votre  consultation.  Klle  m’a  paru  si 
exacte  et  si  conforme  à  une  partie  de  ce  que  j’éprouve 
que  j’ai  cru  devoir  la  conserver  comme  souvenir  et 
vous  eu  renvoyer  .seulement  la  copie,  pour  vous 
remettre  sur  la  voie,  en  cas' de  besoin. 

Quant  à  votre  ordonnance,  je  n’ai  pu  encore  l’ap¬ 
précier  et  en  sentir  l’eflicacité.  Mais  je  ne  doute  point 
qu’avec  le  temps  et  la  patience,  je  n’ai  également  à 
vous  en  féliciter.  Afin  de  vous  aider  à  me  procurer 
le  soulagement  et  la  guérison  que  vous  me  faites 


espérer,  je  crois  devoir  ajouter  quelques  renseigne¬ 
ments  à  vos  judicieuses  observations.  Sans  revenir 
sur  des  antécédents  (juc  vous  avez  parfaitement 
devinés,  je  vous  dirai  que  je  n’éprouve  aucunes 
douleurs  proprement  dites  dans  aucune  partie  du 
corps  ;  mais  une  sorte  de  gêne,  de  malaise,  et  d’anéan¬ 
tissement  causée  par  une  abondance  d’humeurs 
séreuses  que  je  iie  sais  comment  nommer,  glaires, 
mucosités  ou  sécrétions,  <[ue  depuis  plusieurs  années 
je  rends  tous  les  jours  périodiquement  par  expecto¬ 
rations  accompagnées  d’une  toux  assez  fatigante 
quoique  momentanée. 

lîn  repos  j’ai  la  respiration  très  libre  quoique  assez 
courte.  Mais  pour  peu  ipie  je  me  mette  en  mouve¬ 
ment  pour  agir  ou  marcher,  les  fosses  nazalles  (sic) 
et  le  canal  aérien  semblent  engorgés  par  ces  secré¬ 
tions,  qui,  empêchant  l’air  d’arriver  aux  poulmons, 
m’ôtent  toutes  mes  forces  et  me  rendent  incapable 
de  quoi  que  ce  soit.  Et  pour  preuve  que  c’est  là 
vraiment  la  cause  de  cette  faiblesse  extrême  que 
j’éprouve,  c’est  que  quand  il  m’arrive  de  rendre  ces 
humeurs  séreuses  avant  de  prendre  quelque  exercice 
je  me  trouve  fort  à  mon  aise,  jusqu’à  ce  qu’il  s'en 
soit  formé  une  nouvelle  masse  qui  me  remet  autant 
à  la  gêne  que  la  précédente.  A  cet  égard,  la  tempé¬ 
rature  exerce  sur  moi  une  grande  influence.  J 'en 
dirai  autant  des  peines  morales  et  du  travail  de  l’in¬ 
telligence.  Du  reste  point  de  fièvres,  point  de  vomis¬ 
sements,  point  d’insomnies,  bonne  couleur,  peau 
fraîche,  point  mauvaise  bouche.  Voilà  en  abrégé 
ma  position.  Vous  en  avez  très  bien  découvert  le 
prüicipe,  et  j’ai  la  confiance  que  vous  saurez  y  appor¬ 
ter  remède  beaucoup  mieux  que  quoique  ce  soit  puisque 
personne  encore  ne  m’a  si  bien  jugé  que  vous.  Soyez 
persuadé.  Monsieur,  que  je  me  confonnerai  scru¬ 
puleusement  à  vos  Ordonuaiices  comme  je  l’ai  fait 
pour  votre  première,  que  j’ai  exécutée  à  la  lettre,  et 
dont  vous  pourrez  voir  les  effets  par  les  nouvelles 
urines  que  je  vous  envoie  et  qui  vous  en  diront  beau¬ 
coup  plus  (pie  moi.  Je  ne  dois  cependant  pas  vous 
laisser  ignorer  (^ue  le  purgatif  n’a  pas  opéré  à  beau¬ 
coup  près  autant  que  vous  pensiez.  J’en  ai  rendu 
une  partie  par  la  bouche,  pour  avoir  pris  trop  tôt, 
je  lieuse,  une  tasse  de  bouillon  de  veau. 

P.  S.  J  ’oubliais  de  vous  dire  que  je  ne  me  suis  point 
appliqué  de  l'ésicatoire  au  bras,  parce  cjue  depuis 
longtemps  déjà  j’y  ai  un  cautère.  »  (31  janvier  1834). 

Nous  .sourions  aujourd’hui  du  vieil  urologue  arden- 
nais  et  de  sa  diagnose  qui  n’avait  guère  pour  base  que 
l’art  divinatoire?  Mais  qui  sait  si  nos  arrière-nerveux 
ne  som'iront  point  à  leur  tour  des  découvertes  dont 
s’aiu'éoleiit  nos  maîtres  actuels  et  (]ue  nous  considé¬ 
rons  d’ores  et  déjà  comme  hitangibles  et  définitives? 

Dr  Al,liKR'r  BlSRNARll. 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


INAUGURATION  A  LYON  DU  MONUMENT 
DU  PROFESSEUR  GAILLETON 

Le  Dr  Gaillelon,  clürurgien  major  de  Tantiquaille, 
professeur  de  clinique  des  maladies  cutanées  et  sj'pliili- 
tiques  à  la  Falculté  de  médecine,  fut  durant  20  aimées 
maire  de  Lyon.  A  ce  titre  il  fut  le  fondateur  des 
libertés  municipales,  qu’il  conquit  de  haute  lutte 
et  il  fut  l’organisateur  d’une  tradition  financière 
si  forte  qu’aucun  budget  municipal  n’est  resté 
plus  solide  que  le  budget  lyonnais.  Lyonnais  avant 
tout,  il  fit  le  moins  possible  de  pdlitifiue,  ne  travail¬ 
lant  que  pour  la  ville  de  Lyon  qu’il  voulait  grande  et 
forte.  C’est  grâce  à 
sa  ténacité  et  à  son 
énergie  que  l’an¬ 
cienne  École  de  Mt- 
decine  put  être  trans¬ 
formée  en  Faculté  et 
c’est  lui  qui  construi¬ 
sit  les  moniunents  où 
sont  logées  les  Facul¬ 
tés  actuelles.  Du 
reste,  dans  l’ordre 
artistique,  Lyon  lui 
doit  beaucoup,  car 
c’est  son  administra¬ 
tion,  qui  réalisa  la 
transfonnation  du 
vieux  quartier  Gro- 
lée,  aujourd’hui  un 
des  plus  beaux  et 
des  plus  aérés,  qui 
construisit  les  ponts 
Morand  et  Lafayette, 
qui  édifia  le  monu¬ 
ment  de  la  Républi- 
({ue  et  le  momunent 
Carnot.  Gailleton, 
dont  tout  le  monde 
respectait  la  droiture 
et  la  bonhomie,  fut 
un  grand  travailleur,  cpii  eut  le  rare  mérite  de  savoir 
faire  la  trêve  des  partis  et  qui,  comme  l’a  fait 
si  justement  remanjuer  M.  Herriot,  sut  conduire 
les  honmies  en  ayant  l’air  de  se  laisser  conduire.  C’e.st 
ce  qui  lui  a  pennis  de  laisser  une  œuvre  si  forte  cjue 
dix  ans  après  sa  mort  son  souvenir  est  resté  tellement 
vivant  que  la  ville  de  Lyon,  pour  n’être  pas  taxée 
d’mgratitude,  a  dû  élever  ce  moiimnent  au  bon 
serviteur  que  fut  Gailleton. 

On  a  prétendu  que  cet  hommage  était  par  trop 
tardif  ;  il  nous  semble  au  contraire  que  .si  de  pareilles 
manifestations  se  faisaient  toujours  dix  ans  après 
la  mort  des  hommes,  nous  n’aurions  pas  à  déj)lorer 
partout  tant  de  nioniunents,  un  j)eu  jirécipités, 
qui  encombrent  nos  places  publiques.  Celui  du 
Dr  Gailleton,'.  dont  l’mauguration  se  fit  le  jour  du 


14  juillet,  au  bruit  des  pétards  et  des  musiques,  pen¬ 
dant  que  le  vent  faisait  rage  dans  les  décorations 
multicoles,  est  un  monument  d’allure  sévère, 
auquel  un  premier  plan  regrettable  donne  mal- 
heureuseniént  mie  allure  funèbre.  Mais  du  pied  de 
l’édifice  ou  peut  en  admirer  des  détails.  Au-dessous 
du  buste  de  Gailleton,  l’habile  sculpteur  Vemiare  a 
eu  le  bon  goût  de  représenter  la  ville  de  Lyon  sous  les 
traits  d’une  jolie  fenune,  sympathique  et  accueillante 
au  lieu  de  lui  donner  ime  beauté  classique  ;  on  ne  sau¬ 
rait  trop  l’en  féliciter.  Far  une  attention  délicate 
le  monument  se  dresse  face  aux  Facultés  à  l’entrée 
du  magnificpie  pont  de  l’Université.  Nous  devons  en 
remercier  M.  Flerriot, 
qui  précisément  a 
été  critiqué  à  ce  su¬ 
jet. 

Fendant  l’inaugu¬ 
ration  une  cantate 
due  à  l’ exc  ellentpoète 
lyonnais  Jean 

Bach  Lisley,  et  mise 
en  musique  par  M. 
Fargue.s,  fut  exécutée 
par  l’Harmonie  lyon¬ 
naise.  Farmi  les  dis¬ 
cours  nous  signale- 
ronsceluideM.  Rault 
préfet  du  Rhône,  qui 
associa  le  gouverne¬ 
ment  à  l’honimage 
rendu  au  D'^  Gailleton 
celui  du  professeur 
Hugonnenq,  doyen 
de  la  Faculté  de  mé¬ 
decine,  qui  apporta 
à  son  ancien  collègue 
l’hommage  de  la  Fa¬ 
culté,  dont  il  fut  un 
des  principaux  fon¬ 
dateurs  et  obtint  un 
vif  succès  en  tradui¬ 
sant  en  ternies  excellents  l’œuvre  scientifique  et  le  beau 
caractère  de  Gailleton  ;  enfin  celui  de  M.  le  sénateur 
Herriot,  maire  de  Lyoii,  qui,  avec  cet  art  et  ce 
charme  dont  il  a  le  secret,  sut  exprimer  merveilleuse¬ 
ment  la  rêcomiaissance  que  la  ville  de  Lyon  doit  à 
Gailleton.  Ce  fut  im  beau  morceau  d’éloquence  qui 
se  terinma  sous  les  acclamations  populaires. 

Ivn  somme,  ce  fut  une  belle  cérémonie,  dont  nous 
pouvons  à  bon  droit  nous  glorifier,  car  Gailleton  fit 
honneur  à  la  fois  à  la  profession  médicale,  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Lyon,  à  la  patrie  lyonnaise  et  enfin 
à  la  plus  grande  France,  pour  laquelle  travaillent 
en  dernière  analyse  tous  ceux  qui  consacrent  au  bon-  ' 
heur  de  leurs  semblables  tout  ce  qu’ils  ont  d’intelli¬ 
gence  et  de  cœur. 

F'  Jui,iis  Guiarx. 
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Si  laThèobromine 
dtnorphe  provoque 
souvent  des  nausées 
(ies  vomissements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
c'est  papce.quesa  com¬ 
position  chinriquevarie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 

i^V\tOBROM||y£ 

^  ROUSSEAU  ,  ^ 

P'îlSTALLlStt. 

ESTÙN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DEFINI  ET  CHIMIQUEIVIENT  PUR 

USINE  a  LABORATOIRES 

ERMONT(S  a-O)  près  PARIS 

Exempte  de  tousies  déFau  ts  de  laThèobromine  amorphe. tW&stP&Mvz 
lemaximum  delà  diurèse  recherchée  par  la  Thérapeutique  des  maladies 
de  la  circulation.sans  complications  d'aucune  sorte  à  redouter. 

VIENT  DE  PARAITRE  : 


THÉRAPEUTIQUE  OBSTÉTRICALE 
—  ET  GYNÉCOLOGIQUE—- 

Par  les  Dr>  CYRILLE  JEANNIN  et  PAUL  GUÉNIOT,  protesscurs  agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

1913,  un  volume  in-8  de  750  pages,  avec  3oo  figures,  cartonné .  I4  fj. 

_ (Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot). 


LES  ARYTHMIES 


LaCTOBYL  esl  composé  de 
[FeRMEMTS  Lactiques  quieRrayenlUpuliêraction  Intestinale 
AgaR-AgaR  qui  hydrate  le  contenu  intestinal 
[Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie  j 


Par  le  VAQUEZ 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris 


[Extrait  TOTAL  des  Glandes  de  l  IntestinL 

reactive  le  fonctionnement  de  cet  Organe 


LflC^^pBYL 
B  . 


lÂCCOmPRIMÊS  AU  REPAS 


ONSTIPATION 


et  Littérature:  LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE  60.  ri 
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omciellement  adoptés  dans  Iss  Hôpitstix  de  Paria  et  de  la  Marine. 


IPEPTONE  CATILLON 

aiB&BBBEH 


SPÉCIFIQUE  DES  DIARRHÉES  ET  DYSENTERIES  | 


mrdénine-Lauth 


Dysenteries  coloniales 
Entérocolites-Typhoïdes 

Adopté  officiellement  par  le 


AMPOULES  ! 

K,  l  à  2^  par  jour.  ^ 

BULLES  ;  jV,lrà 

es,  8  4  10  par  jour, 
nts,  a  à  G  par  jour. 

LITTIiRATURE  BT 

ÉCHANTILLONS 

C.  PÉPIN,  D’en  pharm.. 

9,  r.  du  4-Sept.,  Paris 

Diarrhées  infantiles 
Entérites -Castro -entérites 


Ragaz = Pfaeffers 


(Suisse) 

HOTEL  BRISTOL 

'  Au  milieu  d’un  vaste  jardin,  Maison  neuve  de  I'”'  ordre, .tranquille.  Vue  splendide 
GIGER.I  BON  et  C*®f  Propriétaires 

Cite  AutomohiU  est  à  /«  disposit  oh  pirmanenle  des  baigneurs  pour  les  conduire  à  V Ktahlissement  Therma. 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATÉRIQUE 

à  tempénatutfe  cotiBtante  {37°B).  l^Qdiooeti^/e8. 

Curas  de  lait,  de  petit  tait,  de  raisins,  de  fraises,  de  kéfir.  Kursaal.  —  Nombreuses  promenades  ù  pied  et  en  ooiture. 


QUE 


poitrinairet 
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TRAITEMENT  DIETETIQUE  DES  MALADES.  CONVALESCENTS.  VIEILURDS 

lÉE  DES  I 


FARINES  MALTEES  J  AMM  ET 


KEPHIR -SALMON  jt  PULVO-KÈPHIR 


Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux 

Képhir  n>  1  laxatli.  —  N»  2  Alimentaire.  —  N»  3  Constipant. 

KOUMIS-SALMON 

Préparé  selon  la  mode  de  Klrgts 


Pour  préparer  sol-méme  le  Képhir  lait  diastasé 


YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domiciie  dans  Paris 

TBltéPHOTlE  1^9-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉHÉPHOflE  149-78 


Dlü 


CURE  DE 

lUREÇ 


SOURCE^ 

a. 


Clinique  Médicale 

DE 

l’Hôtel=Dieu  de  Paris 


le  Professeur  A.  GILBERT 


J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  éditeurs,  à  Paris 


KOUMYS  laGNEL 

lYOGOURTH™^ 
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RÉGIME  DU  LITHIASIQUE 

(En  dehors  des  crises) 

(rr  Gii.berï) 

Eu  dehors  des  crises,  le  régime 
sera  composé  de  la  façon  suivante  : 

Potages  maigres  au  bouillon  de 
légumes  (poireaux,  carottes,  navets, 
pommes  de  terre). 

Lait  écrémé,  fromages  frais,  fro¬ 
mage  blanc  ou  cuit,  sauces  blanches 
au  lait,  beurre  frais  {usage  modéré 
de  beurre,  d’huile,  de  graisse). 

Œufs,  crème  cuite  (pas  plus  d’un 
œuf  par  jour). 

Poisson  maigre  :  (sole,  merlan, 
rouget,  turbot,  barbue,  huitres, 
moules,  grenouilles,  loup,  raie,  colin, 
truite,  brochet,  poisson  blanc,  per- 

Ee  poisson  sera  grillé,  ou  cuit  au 
court  bouillon. 

Viandes  de  boucherie,  rouges  ou 
blanches,  grillées,  rôties,  ou  bouillies. 
Jambon  maigre. 

Viande  ou  poisson.  Une  fois  par 

Légumes  herbacés  cuits,  haricots 
verts,  petits  pois,  pissenlits,  chi¬ 
corée,  laitue,  épinards,  asperges, 
artichauts,  céleri,  cresson,  carottes, 
navets,  raves,  pommes  de  terre, 
pfites,  riz,  farines. 

I,es  légumes  secs  seront  consommés 
avec  modération. 

Fruits  cuits,  fruits  bien  mûrs. 


DIÉTÉTIQUE 

pêches,  raisins,  pâtisseries  légères, 
gâteaux  secs,  tartes,  biscottes,  pain. 

Comme  boisson,  eau  et  vin  blanc, 
tisanes  ;  thé,  café  légers. 

Recommandation  importante  :  man¬ 
ger  lentement  et  se  reposer  après  les 

Régime  u’exclusion.  —  Il  est 
interdit  de  prendre  :  Des  potages 
gras,  des  graisses  (lard,  foie  gras, 
huil  e,  crème)  du  sang  (boudin),  des 
sauces  au  sang  (civet),  des  viandes 
noires,  faisandées,  des  poissons  gras 
(carpe,  anguille,  goujon,  saumon, 
ombre-chevalier,  maquereau,  hareng, 
dorade,  sardine,  thon,  laitance  de 
poissons,  caviar)  ;  pas  de  fritnre  ; 
pas  de  choux,  de  truffes,  de  tomates, 
d’oseille,  de  champignons  ;  parmi 
les  fruits  éviter  surtout  les  fruits 
acides  :  groseilles,  oranges. 

S’abstenir  de  poivre,  de  vinaigre, 
de  moutarde,  de  vin  pour  la  prépa¬ 
ration  des  aliments  :  s’abstenir  aussi 
de  câpres,  de  pickles. 

Quinze  jours  de  régime  anti- 
diabétique  (i). 

Bifteck  de  veau  garni. 

Viande  de  veau. ...  125  grammes. 

Farine .  5  — 

Sel  .  3  — 

Bouillon .  3  cuill.  à  soupe . 

(i)  D’après  le  D'  KASACk  et  M"“' 
IIANNEMANN. 


Saupoudrer  la  viande  de  sel  et 
de  farine,  battre  cette  viande,  et 
la  faire  rôtir  pendant  quatre  minutes 
pour  chaque  côté,  dans  le  beurre 
préalablement  fondu.  Le  bifteck  est 
servi  sur  assiette  chaude,  arrosé  de 
beurre  qui  a  cuit  dans  le  bouillon, 
et  garni  de  boulettes  de  poissons  et 
de  tranches  de  cornichons. 

Boulettes  de  poissons. 

Poisson .  100  grammes. 

Sel .  une  pincée. 

Crème  douce  .  1/2  cuill.  à  thé. 

On  enlève  les  arêtes  du  poisson, 
lequel  peut  être  une  perche,  un 
aigrefin  ou  un  brochet...  Ensuite 
on  hache  à  la  machine  et  l’on  râpe 
la  chair  du  poisson,  et  l’on  mélange 
avec  la  crème  et  un  peu  de  sel.  On 
détache  de  la  pâte  une  petite  bou¬ 
lette  qu’on  fait  cuire  dans  de  l’eau 
salée.  Si  par  cet  essai  l’on  constate 
que  la  pâte  est  trop  ferme  ou  y 
ajoute  encore  un  peu  de  crème,  et 
avec  une  cuillerée  à  thé  ou  divise 
le  tout  en  boulettes. 

Saucisses  rôties. 

Passer  à  l’eau  bouillante  I25  gr. 
de  saucisses,  et  lorsqu’elles  sont 
sèches,  les  rouler  dans  un  œuf  battu, 
puis  les  faire  rôtir  au  beurre. 

Salade  de  choux-fleurs. 

Faire  cuire  des  choux-fleurs  avec 
de  l'eau  légèrement  salée,  et  les 
assaisonner  avec  de  l’huile  et  du  jus 
de  citron. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Traitement  du  psoriasis 

d’après  H.  GougeroX. 

TraitemENX  r.0CAl..  —  Ce  traite¬ 
ment  local  doit  varier  suivant  l’in¬ 
tensité  et  l’étendue  plus  ou  moins 
grande  de  l’éruption,  suivant  sa 
variété  morphologique,  et  surtout 
suivant  l’intégrité  plus  ou  moins 
con.servée  des  émonctoires. 

Premier  cas.  —  Psoriasis  généra¬ 
lisé  à  larges  placards  rouges  et  qui 
semble  vouloir  se  transformer  en 
dermatose  irritable  ;  dans  ce  cas,  il 
faut  se  méfier  d’un  traitement  trop 
actif,  rester  dans  l’expectative  et 
prescrire  des  onctions  d’axonge, 
des  pommades  anodines  à  l’oxyde 
de  zinc,  des  bains  d’amidon. 

Deuxième  cas.  —  .“Vdiilte  eu  pleine 
poussée  psoriasique. 

Prescrire  d’abord  une  pommade 
cadique  très  douce  telle  que  la  sui¬ 
vante  : 

Huile  décade . 1 

Oxyde  de  zinc . '  ââ  parties  égales. 

Talc . ) 

Huiles  d’amandes 

douces . 

Ensuite  employer  alternative¬ 


ment  les  bains  médicamenteux  et 
les  pommades  réductrices.  Si  la  pre¬ 
mière  application  cadique  a  été  bien 
supportée  prescrire  la  pommade 
réductrice  de  Gaucher  : 

Soufre . 1 

Camphre .  ââ  i  gramme. 

-Acide  salicyliciue . ' 

Huile  de  cade  désodo¬ 
risée .  10  grammes. 

0.xydedeziiic .  20  — 

Vaseline .  30  — 

Ce  traitement  n’est  pas  affichant, 
il  n’expose  presque  jamais  le  malade 
aux  inconvénients  de  l’acné  cadique, 
l’odeur  est  réduite  au  minimum, 
le  malade  n’éprouve  donc  aucune 
répugnance  à  se  traiter.  Le  soir,  avant 
de  se  coucher,  il  devra  s’enduire  les 
placards  à  l’aide  de  la  pommade  de 
Gaucher  ;  on  conseillera  de  porter 
pour  la  nuit  lui  caleçon  et  un  maillot 
mi  peu  collant,  qu’il  changera  le 
moins  souvent  possible,  seulement 
tous  les  huit  jours. 

Le  matin,  il  se  savonnera  et  ira 
prendre  un  bain  médicamenteux, 
de  préférence  un  bain  cadique.  Voici 
deux  formules  de  M.  Balzer  : 


Huile  de  cade .  100  grammes. 

Savon  noir . 25  â  30  — 

A  mesure  qu’on  avance  dans  le 
traitement,  on  peut  augmenter  la 
quantité  d’huile  de  cade  des  bains. 

-Au  moment  de  l’emploi,  diluer  ce 
bain  médicamenteux  dans  la  bai¬ 
gnoire  dont  l'eau  doit  être  chaude 
aux  environs  de  38". 

Huile  de  e-ade .  100  grammes. 

Jaunes  d'œurs .  n»  2 

Extrait  tUiide  de  Pa¬ 


nama .  20  grammes. 

Le  malade  restera  dans  le  bain  le 
pins  longtemps  possible, u  ne  demi- 
heure,  trois  quarts  d’heure.  Au 
sortir  du  bain,  il  se  sèche,  s’habille 
et  va  à  ses  occupations.  C’est  seule¬ 
ment  le  soir  qu’il  se  remet  de  la 
pommade.  Petit  détail  qui  a  son 
importance  :  il  ne  faudra  pas  oublier 
de  recommander  à  votre  malade 
de  bien  se  savonner  avant  de  prendre 
sou  bain  pour  enlever  ce  qui  resterait 
de  pommade,  car  cela  pourrait 
empêcher  l’action  du  bain  médica¬ 
menteux. 

{Progrès  Médical.) 
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eUTRO-£NTERITE$ 

DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mies  Dfspeptiqaes  it  ii  TEiilaoce 


W  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  ; 

Sirop  Jrouette-Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

eLvaxit  013.  après  oliaci-u©  tété©  ou  tolToeroaa. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Fapâïae 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions^  ^ 


X<5>  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 

qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


Pin 


iin 


M&KmEstomaciltttestmsÆttfatttsMuUes 

8IROPdeTROUETTE-PERRETàla‘*PAPAÉNE”| 

1  ouillBrée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr,  le  Flacon.  | 

EI.IXIRd8TROUETTE-PERRETàia  “PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâ  ia“PAPAÏNE” 

1  à  2  oiohets  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Botta. 

COMPRiMËSdeTROUETTE-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 

EiTROUETTE,  15,  RQB  dtS  iMtllIlltS'lDllllStrlelS,  FSflS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Le  point  de  côté  abdo¬ 
minal  et  le  diagnostic  des  affections  pleuro-pul- 
monaires  aiguës  de  l’adulte  (E.  Sergent,  5  juil¬ 
let  1913). 

Le  diagnostic  des  affections  pleuro-pulinonaires 
aiguës  de  l’adulte  est  parfois  rendu  d’une  difficulté 
extrême  par  l’existence  d’un  point  de  côté  abdominal 
siégeant  fréquemment  au  point  de  Mac-Burney.  Il  est 
évident  que  la  section  d’un  syndrome  pseudo-appendi¬ 
culaire  dans  les  affections  thoraciques  aiguës  comporte 
la  nécessité  :  1“  de  surveiller  l’appendice  des  pneu¬ 
moniques  et  des  pleurétiques  qui  souffrent  du  ventre  ; 
2“  d’ausculter  attentivement  le  poumon  dans  tous  les 
cas  de  syndrome  appendiculaire  ;  3°  de  distinguer  le 
syndrome  appendiculaire  d’appendicite  vraie. 

Y  a-t-il  syndrome  pseudo-appendiculaire  d’origine 
thoracique?  l’abstention  opératoire  s’impose.  Y  a-t-il 
appendicite  vraie?  l’intervention  doit  être  pratiquée, 
précoce  ou  tardive  suivant  les  indications  du  moment. 
LYON  UÊDICAL.  —  Etudes  sur  deux  cas  d’hémothorax 
traumatique  (Leuret  et  GauvenE’T,  6  juillet  1913). 
Dans  les  épanchements  hémorragiques  de  la  plèvre, 
il  existe  une  genèse  de  pigments  du  fait  de  l’hémolyse 
directe  ou  dus  à  l’activité  des  macrophages.  Le  nom  de 
pigmenloj’énie  locale  doit  être  réservé  à  ce  processus. 
L’éosinophilie  que  l’on  constate  paraît  être  née  sur  place 
par  transformation  des  polyneutrophiles.  Le  processus 
produisant  les  pigmentogénies  locales  et  les  ictères  hémo¬ 
lytiques  généralisés  est  identique  ;  s’il  survient  un  épan¬ 
chement  abondant,  avec  une  insuffisance  relative  d’éli 
niinatiou  (foie  ou  rein),  on  assiste  à  une  imprégnation 
pigmentaire  généralisée  et  de  l'ictère  peut  très  bien  se 
produire. 

PROVINCE  MÉDICALE.  ■ —  Un  cas  d’associations  parasi¬ 
taires  multiples,  filariose,  ankylostomatose,  plas- 
modiose  et  oxyurose  (.A..  Henry  et  Ch.  'I'iury  (de 
Mancey),  21  juin  1913). 

Après  un  séjour  de  quatre  mois  dans  la  Haute-Sangha, 
un  agent  colonial  présente  son  premier  accès  de  malaria 
(décembre  1906).  En  mars  1907,  au  cours  de  nouveaux 
accès,  il  découvre  par  hasard,  dans  ses  selles,  de  petits 
vers  de  la  taille  de  l’ankylostome.  Plus  tard,  il  remarque 
que  de  temps  eu  temps  des  tumeurs  apparaissent  au 
niveau  des  poignets,  des  bras,  de  la  nuque  et  une  fois  de 
la  région  orbitaire.  Le  malade  séjourne  au  Congo  jusqu’en 
1909,  puis  rentre  en  France.  Ou  l’examine  et  on  porte  le 
diagnostic  d’ankylostomatose,  complété  par  celui  de 
filariose  probable,  d’après  les  symptômes  décrits  par  le 
malade,  et  naturellement,  celui  de  paludisme  chronique. 

Malgré  un  traitement  énergique  à  l’extrait  de 
fougère  mâle  (suivant  la  méthode  pratiquée  en 
Westphalie),  on  ne  parvient  pas  à  débarrasser  le  colonial 
de  ses  ankylostonies.  Quelques  jours  après,  une  filaire 
apparaît  dans  une  paupière  et  ou  est  assez  heureux  pour 
l’extraire.  On  procède  à  une  nouvelle  expulsion  des 
ankylostonies  qui,  cette  fois,  semble  définitive...  Un  mois 
après,  ou  compte  juscpi’à  12  œufs  d’aukylostome  par 
préparation.  Après  l’expulsion  de  ii  ankylostomes  et 
d’une  femelle  d’oxyure,  le  nombre  des  éosinophiles  qui 
était  de  60  p.  100  tombe  à  42  p.  100.  Pendant  plusieurs 
mois,  avec  des  traitements  variés  (procédé  des  mineurs 
de  Liège,  procédé  de  Herman,  de  Mons,  etc.)  on  essaie  de 
débarrasser  le  malade  de  ses  parasites,  tandis  que,  de 
temps  à  autre,  «  les  filaires  mettent  le  nez  à  la  fenêtre  » . 
De  guerre  lasse,  il  repart  pour  l’Afrique  Centrale,  empor¬ 
tant  ses  ankylostomes  et  ses  filaires. 

SEMAINE  MEDICALE.  —  Le  traitement  des  plaies  par 
armes  à  feu  de  l’abdomen  en  pratique  de  guerre 


et  en  pratique  de  paix  (P^  Lejars,  9  juillet  1913). 
Ou  ne  saurait  tirer  de  la  pratique  «  imposée  »  en  temps 
de  guerre  des  applications  à  la  pratique  de  paix.  Le  li-aite- 
inent  opératoire  des  plaies  par  armes  à  feu  de  l’abdomen  n’a 
rien  perdu  de  sa  valeur  à  l’expérience  ;  il  reste  le  seul 
indiqué,  dans  la  pratique  de  paix,  et  lorsqu’on  peut  l’appli¬ 
quer  correctement.  Il  faut  dire  aux  praticiens  :  «  'foute 
plaie  pénétrante  de  l’abdomen,  par  arme  à  feu,  crée  un 
danger  imminent,  dont  l’exameii  clinique  est  loin  de 
fournir  toujours  la  preuve  ;  toute  heure  qui  passe  com¬ 
promet  singulièrement  le  résultat  final,  et  aggrave  d’autant 
notre  responsabilité.  Faites  appel,  sans  hésitation,  sans 
retard,  au  secours  chirurgical.  > 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Contractions  réflexes  du  gros 
intestin  par  excitation  de  l’estomac  (H.  Lebox  et 
P.  Aubourg,  9  juillet  1913). 

-âvec  une  solution  de  caféine  et  même  une  simple  tasse 
de  café  très  fort,  on  assiste  par  l’examen  radioscopique, 
aussitôt  après  l’absorption,  à  des  contractions  continues 
du  gros  intestin,  chassant  les  matières  bismuthées  du 
côlon  ascendant  vers  le  côlon  iliaque,  sans  production  de 
mouvements  antipéristaltiques.  «  Ces  contractions 
n’avaient  pas  eessé  an  botit  d’une  vingtaine  de  minutes, 
quand  prit  fin  l’examen. 

L’influence,  chez  certains  constipés,  de  la  tasse  de  café 
prise  au  premier  déjeuner  pour  l’obtention  d’une  selle 
quotidienne,  n’est  donc  pas  due  seulement  à  leur  imagiua- 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Des  bains  froids  dans  la 
fièvre  typhoïde  (Bernheim,  12  juillet  1913). 

Il  semble  que  l’enthousiasme  pour  la  méthode  de  Brand 
systématisée  ait  diminué.  «  J 'avoue  qu’il  ne  me  semble  ' 
pas  inoffeiisif  de  plonger  6  à  12  fois  par  jour  dans  l’eau 
froide  un  malade  qui  a  des  ulcérations  intestinales  pro¬ 
fondes,  l’exposant  aux  perforations  et  aux  hémorragies. . . 

La  balnéothérapie  froide,  appliquée  à  la  fièvre  typhoïde, 
malgré  sa  vogue  presque  demi-séculaire  est-elle  destinée  à 
disparaître,  comme  d’autres  médications  qui  ont  eu  une 
vogue  prolongée,  dont  personne  ne  contestait  l’efficacité, 
que  les  médecins  du  monde  entier  appliquaient?  ■>, 
BULLETIN  MÉDICAL.  —  Le  botriocéphale  et  l’adduction 
des  eaux  du  lac  Léman  à  Paris  (Maejean,  12  juil¬ 
let  1913). 

La  dérivation  des  eaux  du  Léman  à  Paris  serait  suscep¬ 
tible,  outre  la  possibilité  d’importer  le  goitre  (voir 'fhierry. 
Bull,  méd.,  9  juillet),  d’introduire  chez  nous  le /ac)i/«6o?no- 
céphale. 

PROGRÈS  MÉDICAL.  —  La  stase  papillaire  dans  les 
tumeurs  cérébrales  (Terrien,  12  juillet  1913). 

De  tous  les  symptômes  cliniques  des  tumeurs  cérébrales 
la  constatation  de  la  stase  papillaire  permet  presqu’à 
coup  sûr  de  po.scr  d’une  façon  ferme  le  diagnostic  de 
néoplasme  iutra-cérébral. 

LYON  CHIRURGICAL.  —  Les  sténoses  non  néoplasiques 
du  côlon  sigmoïdien  et  leurs  relations  avec  le 
mégacôlon  (A.  Cade,  Cii.  Roubier  et  J.  F.  Martin, 
juillet  1913). 

Il  semble  actuellement  légitime  d’admettre  :  1“  une 
maladie  de  Hirschpnmg  proprement  dite  ou  mégaeôlon 
congénital  idiopathique,  résultant  d’une  malformation 
colique  ;  2»  Des  syndromes  de  Hirschpnmg,  ou  méga- 
côlon  faux  ou  symptomatiques,  qui  sont  caractérisés  par 
la  même  symptomatologie  et  la  même  allure  clinique, 
mais  dans  lesquels  on  trouve,  à  l’autopsie,  en  outre  de  la 
dilatation  hypertrophique  généralisée  de  tout  le  gros 
intestin,  mie  tolérance  discrète  ou  avérée  ,  intrinsèque  ou 
extrinsèque  du  côlon  sigmoïdien  capable  de  l’expliquer. 
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Neurasthénie 

Convalescence 


OFRMYT  ^ 

ice  J.  1^  non  alcoolisé  de  la  mère 


onvalescence  R  non  alcoolisé  de  la  Mère 

-  Résidu  sec  par  LHiaE  :  245  gr. 

urmenage  Adresser  demandes  d’ échantillons  au  Aliment  intensif  ***  **  Nourrice 

Anémie  “GERMYL"  9,  rue  Petitot,  Dijon  Prompt  Reconstituant  de  l’Enfant 

Digestif 


Neosaharsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur- filtre. 


TEINTURE  d’iODE  toujours  FRAICHE 

préparée  ejctemporanément 

par  les  lOOUUE^S 

(Gimprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  VÉRYTHÈMES ;  PAS  PE  PRVLURES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  OARRIÈRB 

3f,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


REGIMES 

ALIMENTAIRES 

Par  le  O'  Marcel  LABBÉ 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris 
1910.  I  vol.  in-8  de  584  pages  avec  41  figures 


URIUNINE 


P.  G^TOU  HYGIÈNE  DU  VISAGE 

Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 


MILIAN,  Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris. 

LE 

TraitementdeiaSyphilis 

Par  le  606 


ULMARENE 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LILLE.  —  Trois  jours  avant  son  entrée  à  l’hôpital,  un 
malade  est  tombé  brusquement  dans  le  coma  et  il  est 
resté  une  demi-heure  dans  cet  état  (antécédents  de  syphi¬ 
lis  et  d’alcoolisme).  Depuis  lors,  il  n’éprouve  pas  de  gêne 
dans  les  mouvements,  mais  il  ressent  des  fourmillements 
dans  le  côté  gauche  du  corps  et  surtout  il  se  plaint  de  ne 
plus  pouvoir  avaler.  A  l'cxamcn,  les  Iroublcs  de  la  sen¬ 
sibilité  constituent  le  fond  du  tableau  clinique.  :  Hémia¬ 
nesthésie  de  la  face  du  côté  droit  avec  prédominance 
bien  nette  dans  le  domaine  de  l’ophtalmique  ;  hémianes¬ 
thésie  de  la  partie  gauche  du  tronc,  avec  anesthésie  du 
bras  et  de  la  jambe  du  même  côté.  Cette  hémianesthésie 
alterne  pré.sente  les  caractères  de  la  dissociation  thermo¬ 
analgésique.  Da  motilité  des  membres  n’est  guère  atteinte. 
La  moitié  droite  du  voile  du  palais  est  paralysée,  ainsi 
que  le  pharynx.  La  déglutition  e.st  fortement  troublée  : 
impossible  les  premiers  jours  où  l’on  dut  recourir  à  la 
sonde,  elle  s’est  améliorée  par  la  suite  pour  les  liquides. 
Larynx  intact. 

Rien  à  noter  à  l’examen  du  liquide  céphalo-rachidien. 

Le  Wassermann  légèrement  positif  dans  le  sérum  est 
négatif  dans  le  liquide  de  la  ponction  lombaire.  Hyper¬ 
tension  artérielle  nette  (Tx  =  24;  Tm  =  14).  Pas  de  mo¬ 
difications  appréciables  dans  l’état  du  malade  depuis 
le  début  de  l’affection. 

L’interprétation  des  faits  a  été  la  suivante  :  l’hémia¬ 
nesthésie  directe  de  la  face  a  pour  cause  une  lésion  des 
fibres  non  encore  entrecroisées  de  la  voie  sensitive  centrale 
du  trijumeau  (Van  Gchuchten)  ;  l’hémianesthésie  croisée 
du  tronc  et  des  membres  relève  d’une  lésion  de  la  voie 
sensitive  centrale  déjà  entre-croisée  ;  la  dissociation 
syringomyélique  peut  recevoir  des  explications  diverses  : 
différence  de  conductibilié  pour  les  divers  modes  de  la 
sensibilité  (Babinski),  question  de  localisation  anato¬ 
mique  (Déjerine).  L’hémiplégie  védo-palatine  isolée  est 
due  à  l’atteinte  incomplète  des  fibres  du  spinal.  La 
nature  de  l’affection  doit  être  rattachée  à  une  lésion  vas¬ 
culaire,  vraisemblablement  dans  le  domaine  de  l’artère 
cérébelleuse  inférieure  et  postérieure.  La  cause  en  est 
facilement  retrouvée  dans  les  facteurs  d’athérome  unis  à 
l’hypertension  artérielle  que  l’on  note  dans  les  antécé- 

Ce  groupement  symptomatique  est  à  rapprocher  de 
celui  qu’ont  décrit  Babinski  et  Xageotte  en  1902  ;  il 
s’en  distingue  par  sa  simplicité  plus  grande  (E.  Duhot. 
Soc.  de  mcd.  du  dép.  du  Nord,  23  mai  1913). 

LYON.  —  Il  s’agit  d’un  cas  relativement  rare  d’ex¬ 
traction  d’un  projectile  de  la  substance  même  du  cer¬ 
veau  et  l’intérêt  de  l’observation  est  accru  par  le  fait  du 
succès  qui  a  com-ouné  ime  intervention  qui  se  présen¬ 
tait  pourtant  dans  de  très  mauvaises  conditions  puis¬ 
qu’elle  ne  fut  pratiquée  que  trente-ciuq  jours  après  l’at¬ 
tentat,  alors  que  le  blessé,  dans  un  état  de  cachexie  déjà 
avancée,  présentait  tous  les  signes  d’une  méuingo-encé- 
phalite  qui,  quoique  tardive,  n’en  était  pas  iiioms  certaine 
(céphalée,  niydriase,  raideur  de  la  nuque,  Keruig,  etc.) 

Le  projectile  était  nue  balle  blindée  (mod.  1S92), 
extrêmement  déformée  par  le  choc,  déchiquetée,  et  d’une 
longueur  de  deux  centimètres  ;  de  plus,  les  jours  suivants, 
on  put  extraire  deux  esquilles  crâniennes,  toutes  deux 
de  forme  irrégulièrement  triangulaire,  acérées,  et  présen¬ 
tant  10  à  12  millimètres  de  dimensions.  Le  foyer  du  trau¬ 
matisme  cérébral,  certainement  très  étendu,  correspon¬ 
dait  anatoniiqnement  à  ce  pli  de  passage  temporo- 
pariétal  dénommé  «  pli  courbe  ». 

Ou  devait  s’attendre  à  ce  que  la  pénétration  du  corps 


étranger  profondément  au  sein  de  la  substance  céré1)rale 
provoquât  des  désordres  très  graves  des  fonctions  intel¬ 
lectuelles.  .Vussi  lorsque,  après  maintes  alternatives  de 
haut  et  de  bas  (au  cours  desquelles  il  descendit  à  une 
température  centrale  inférieure  à  35°),  le  blessé  eut  mani¬ 
festé  clairement  sa  volonté  de  vivre,  aurait-il  été  intéres¬ 
sant  au  plus  haut  point  de  le  soumettre  à  l’observation 
d’un  neurologiste  averti  et  d’en  noter  soigneusement 
les  résultats. 

I.es  neurologistes  placent  dans  le  pli  courbe  le  centre 
de  la  cécité  verbale.  Quand  ce  centre  est  détruit  (ou  les 
fibres  qui  en  proviennent),  le  sujet  comprend  les  mots 
parlés,  mais  non  les  mots  lus  ;  il  suit  volontairement, 
mais  sans  se  relire  et  se  contrcMer,  comme  s’il  avait  les 
yeux  fermés  (Grasset.) 

On  trouve  nettement  dans  cette  observation  des  symp¬ 
tômes  de  destruction  cérébrale  localisée,  rentrant  dans 
la  classe  des  troubles  du  langage  précités.  «  Nous  notons 
en  effet,  à  la  date  du  8  septembre  1911,  une  «certaine 
difficulté  à  épeler  les  lettres  d’un  mot  sans  se  tromper  » 
et  ce  n’est  que  très  tardivement,  le  12  janvier  1912,  que 
le  blessé  peut  répondre  aux  lettres  reçues.  Liicore  n’y 
parvient-il  qu’au  prix  des  plus  grandes  difficultés  et  avec 
une  grande  lenteur  car,  l’a-t-il  expliqué  lui-même,  il 
était  dans  l’impossibilité  de  se  relire.  Ces  symptômes 
correspondent  à  ceux  de  la  cécité  verbale.  » 

Il  est  non  moins  intéressant  de  noter  la  longue  durée 
de  la  mydriase  indiquant  une  paralysie  de  l’accommo¬ 
dation  portant  plus  spécialement  sur  les  fibres  rétrécis¬ 
santes  de  l’iris,  paralysie  peu  durable  du  côté  opposé 
à  la  lésion  puisqu’à  la  date  du  12  janvier  1912  «la  pupille 
droite  reste  plus  dilatée  que  celle  du  côté  opposé  et  plus 
lente  à  se  contracter».  Ces  faits  viennent  en  confirmation 
de  la  thèse  de  I<andouzy  et  Grasset,  qui  font  du  pli 
courbe  le  centre  sensOrio-moteur  des  muscles  de  l’œil. 
Quoi  qu’il  en  soit,  et  en  dernière  analyse,  il  faut  noter  la 
rétrocession  graduelle  de  tous  ces  symptômes  et  leur 
disparition  complète  et  définitive  un  an  à  peine  après 
le  traumatisme.  Cette  guérison,  qu’on  peut  qualifier  de 
parfaite,  indique  bien  une  merveilleuse  aptitude  à  la 
réparation  de  la  substance  cérébrale.  (Stéfani,  de  Bastia, 
.Société  de  chirurgie,  3  avril  1913.) 

BORDEAUX.  —  M.  Durodié  a  eu  l’occasiou  de  soigner  un 
malade  atteint  d’une  néphrite  hydropigène,  avec  réten¬ 
tion  complète  des  chlorures.  «  Vu  la  gravité  de  son  état, 
j’ai  institué  la  médication  par  l’oignon,  il  y  a  aujourd’hui 
deux  semaines,  et  j’ai  suivi  la  pratique  indiquée  par  le 
docteur  .Serre.  Ce  malade  a  i»ris  chaque  jour  trois  soupes 
au  lait  à  et  l’oigiioii  avec  un  quart  de  litre  de  lait  et  un 
gros  oignon  entier  chaque  fois  ;  une  le  matin  à  8  heures, 
la  seconde  a  midi  et  la  troisième  le  soir  à  7  heures.  En  plus, 
il  prenait,  vers  10  heures  le  matin  et  le  soir  à  4  heures, 
un  oignon  entier  cuit  dans  la  cendre  ou  sauté  à  la  poêle, 
avec  125  grammes  de  pain  chaque  fois  ;  ce  qui  faisait 
pour  les  24  heures  la  valeur  de  cinq  oignons,  3/4  de  litre  de 
lait  et  250  grammes  de  pain,  avec  une  petite  prise  de 
liquide  pour  étancher  sa  soif. 

Quelques  jours  après  ce  traitement,  la  face  œdématiée 
et  cyanosée  a  repris  figure  humaine  ;  les  membres  im¬ 
potents  depuis  des  semaines  par  mie  enflure  énorme 
sont  devenus  normaux.  Le  malade  est  complètement 
guéri  de  sou  anasarque  et  l’albumine  a  passé  de  0,50  à 
0,00  ceutig. 

M.  P.  Caries  fait  observer  que  dans  ce  cas,  on  a  donné 
beaucoup  de  lait  et  beaucoup  d’oignon  cuit  :  «  Il  y  a 
témérité  à  affirmer  que  la  cure  est  en  vérité  imputable  à 
l’oignon.»  (Société  de  médecine  et  de  chirurgie .  iqniars  1913). 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


La  débilité  d’un  débile  délirant  avait  été  mise  à  profit 
par  un  escroc  qui  lui  faisait  porter  des  lettres  afin  d’obte¬ 
nir  des  secours,  soi-disant  pour  fonder  des  œuvres  de 
bienfaisance. 

De  tels  individus  comptent  certainement  que  l’aliéné 
portera  seul  la  conséquence  des  actes  et,  s’il  est  reconnu 
rresponsable,  que  les  complices  ne  seront  pas  inquiétés. 
Ils  se  trompent,  car  le  complice  est  passible  de  la  même 
peine  que  l’auteur  principal,  c’est-à-dire  de  la  peine 
applicable  en  droit  au  fait  principal  auquel  il  s’est  associé. 

Des  circonstances  atténuantes  con.stituent  un  bénéfice 
exclusivement  personnel  (M.  Briand  et  Salomon,  Soc. 
clinique  de  médecine  menlale,  mai  1913). 

Da  cocaïne  qui  donne  des  hallucinations  et  un  délire 
avec  réactions  antisociales,  paraît  plus  aisée  à  prohiber 
au  point  de  vue  légal  que  la  morphine.  Pour  ce  qui  est 
des  fumeries  d’opium,  il  conviendrait  d’édicter  des 
mesures  analogues  à  celles  pour  la  répression  du  jeu  et 
comportant  entre  autres  la  perquisition  chez  les  gens  qui 
font  fumer.  De  plus,  on  pourrait  par  une  extension  de 
la  loi  de  1S3S,  assimiler  les  toxicomanes  aux  aliénés. 
Lorsque  des  sujets  auraient  leur  mentalité  atteinte  et 
présenteraient  des  dangers,  leur  famille  devrait  pouvoir 
intervenir  pour  les  faire  traiter  dans  des  asiles  spéciaux. 
(Rocher,  Société  de  médecine  légale,  mai  1913). 

M.  Marcel  Belin  communique  un  procédé  simple  de 
culture  rapide  du  bacille  tuberculeux  sur  pomme  de  terre. 

Les  pommes  de  terre  de  Hollande  sont  lavées  et  coupées 
en  tranches  comme  de  coutume,  celles-ci  sont  immergées 
dans  un  cristallisoir  contenant  de  l’eau  distillée,  elles  sont 
ensuite  portées  dans  un  autre  cristallisoir  contenant 
9  parties  d’eau  distillée  pour  une  partie  de  sérum  de  bœuf, 
le  mélange  étant  glycériné  à  5  p.  100. 

On  met  assez  de  liquide  pour  recouvrir  les  tranches  de 
pommes  de  terre  et,  sans  alcaliniser,  on  porte  le  tout 
dix  minutes  à  1^5“.  Les  pommes  de  terres  sont  ensuite 
disposées  dans  les  tubes  spéciaux,  on  remplit  aux  trois 
quarts  le  renflement  inférieur  à  l’aide  du  liquide  d’immer¬ 
sion  et  l’on  stérilise  à  1 15". 

Sur  ce  milieu,  les  premières  colonies  par  repiquage 
apparaissent  au  bout  de  vingt-quatre  heures,  la  culture 
complète  vers  le  douzième  jour,  elle  est  alors  aussi  abon¬ 
dante  qu’une  culture  complète  obtenue  par  le  proeédé 
classique.  La  virulence  du  microbe  a  toujours  paru 
intégralement  conservée. 

Ce  milieu  très  facile  à  préparer,  permettant  d’avoir 
rapidement  des  cultures  abondantes,  n’ayant  aucune 
influence  sur  la  virulence  du  microbe,  paraît  pouvoir  être 
substitué  avantageusement  au  milieu  habituel  (Soc.  de 
pathologie  comparée,  juin  1913). 

JIM.  E.  Chauinieret  M.  Belin  ont  réalisé  des  tentatives 
de  variolo-vaccine  dans  des  conditions  de  sécurité  absolue 
au  point  de  vue  des  inoculations  fortuites  et  ils  ont  voulu 
reproduire  les  expériences  de  A.  Gauducheau  et  de  E. 
Chaumier,  c’est-à-dire  tenter  le  passage,  singe,  âne,  génisse. 

De  leurs  expériences,  ils  concluent  :  «  1  “  (avec  beau- 
coups  d’auteurs)  que  la  variole  humaine  est  parfaitement 
inoculable  au  singe,  et  inoculable  en  séries  ;  2“  que  la  pulpe 
variolique  avant  toute  suppuration  est  beaucoup  plus 
virulente  pour  le  singe  que  le  pus  variolique  dont  la 
virulence  est  très  minime  ;  3“  que  la  variole  semble  faci¬ 
lement  se  transmettre  du  singe  à  l’âne  ;  4»  qu’elle  donne 
chez  ce  dernier  des  lésions  très  semblables  aux  lésions 
vaccinales  ;  5°  que  ces  lésions,  quoique  semblables  au 
vaccin,  ne  sont  pas  forcément  transmissibles  à  la  génisse 
(bien  que  chez  notre  génisse  nous  ayons  eu  des  lésions 
fugaces)  ;  6°  nous  n’avons  pas  transmis  à  la  génisse  la 
variole  des  trois  premiers  passages  par  le  singe.  Cela  ne 


nous  étonne  nullement,  sachant  que  si  Gauducheau  y  est 
arrivé  dans  scs  premières  expériences  après  un  premier 
passage,  il  n’y  est  arrivé,  dans  sa  deuxième  série,  qu'aprés 
huit  passages. 

La  matière  de  deuxième  passage  de  notre  deuxième 
singe  a  cependant  produit  chez  notre  génisse  des  lésions 
produisant  chez  le  lapin  des  manifestations  éphémères, 
mais  probablement  d’ordre  vaccinal.  Les  lésions,  trans- 
jiortécs  sur  une  autre  génisse,  donneraient  peut-être  de 
la  variolo-vaccine. 

7*  Xous  avons  obtenu  la  variolo-vaccine  par  le  passage 
âne-génisse,  comme  l’avait  obtenue  Edmond  Chaumier. 
Notre  expérience  a  été  très  nette  :  lésion  superficielle  chez 
l'âne  avec  quelques  pustules  supplémentaires;  lésions 
vaccinales  très  nettes  chez  la  génisse,  tant  sur  la  plaque  où 
les  lésions  sont  devenues  absolument  influentes,  que  sur 
les  coupures  et  piqûres  ;  lésions  également  très  nettes 
chez  le  lapin  et  chez  l’enfant. 

Dans  notre  expérience,  le  passage  par  l’âne  n’a  pas 
donné  des  résultats  absolument  semblables  à  ceux  qu’avait 
obtenus  Edmond  Chaumier,  mais  il  faut  savoir  ejue 
dans  l’étude  de  la  variolo-vaccine,  on  obtient  rarement 
des  résultats  toujours  identiques».  (Soc.  de  pathologie 
comparée,  juin  1913). 

La  raison  d’étre  de  la  cure  thermale,  ce  sont  ses  res¬ 
sources  hydro-minérales,  mais  le  but  à  atteindre,  c’est 
la  satisfaction  du  malade  et  sa  guérison.  «  Il  nous  paraît 
superflu  de  limiter  nos  efforts  à  un  moyen  unique,  sur 
un  prétexte  un  peu  trop  spéculatif...  Mettons  au  premier 
plan  de  la  cure  l’agent  hydro-minéral  proprement  dit, 
ramenons  tout  à  lui,  mais  ne  nous  privons  pas  des  res¬ 
sources  annexes  que  nous  sommes  souvent  bien  aises  de 
posséder. 

Nous  restons  donc  partisans  convaincus  de  l'extension 
des  moyens  de  traitement,  mais  nous  déclarons  nécessaire 
d’en  limiter  l’action  aux  cas  ressortissant  des  indications 
rigoureuses.  Il  ne  faut  pas,  sous  le  prétexte  que,  dans 
une  station,  l’on  dispose  d’une  installation  d’électricité 
médicale,  vouloir  y  attirer  tous  les  malades  susceptibles 
d’en  tirer  un  bénéfice.  L’outillage  para-thermal  ne  se 
défend  que  dans  son  application  exclusive  aux  malades 
dont  se  réclame  la  station.  Vouloir  embrasser  toutes  les 
indications  jette  le  discrédit».  (Mazeran,  de  Chàtel- 
Guyon).  (Soc.  d’hydrologie  médicale, février  1913). 

Nous  avons  reproduit  dans  l’un  des  derniers  numéros 
du  Paris-Médicai,  une  statistique  de  JI.  Leredde  qui 
élevait  à  un  chiffre  considérable,  le  nombre  de  morts 
causées  par  la  syphilis.  M.  Alex.  Renault  se  demande 
s’il  ne  serait  pas  possible  de  réduire  cette  proportion.  11 
convient  à  ce  sujet  de  distinguer  des  morts  qu’on  peut 
attribuer  directement  à  la  syphilis,  et,  d’autre  part,  celles 
qui  ne  proviennent  que  d’une  manière  indirecte  de  la 
vérole.  Il  est  sans  doute  possible  de  déterminer  la  léthalité 
dont  la  syphilis  est  directement  responsable.  Pendant 
quarante  ans  de  pratique,  JI.  Renault  n’a  rencontré  que 
quelques  cas  exceptionnels  de  morts.  Il  est  bien  difficile 
de  fixer  d’une  manière  précise  les  morts  causées  par  les 
affections  du  système  nerveux.  Il  est  impossible  de  ne 
pas  faire  intervenir  le  rôle  de  l’alcool  et  des  toxiques  dans 
les  causes  directes  de  la  mort. 

Les  syphilitiques  sont  très  nombreux  :  1/6®  des 

hommes  à  Paris,  dit  Fournier  ;  1/4  des  hommes  non 
mariés  à  Berlin  ;  il  n’en  faut  pas  conclure  à  la  nature 
spécifique  de  toutes  les  affections.  Hne  thérapeuticjue 
suivie,  une  hygiène  appropriée,  la  suirpression  du  tabac  et 
de  l’aleool  diminuerait  eu  tout  cas  d’une  façon  progressive 
ce  chiffre  impressionnant  de  mortalité  par  la  syphilis. 
(Soc.  française  de  dermatologie  et  de  syphiligrapliie, 
3  juillet  1913). 
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490  pages,  cartonné  ;  1 2  fr.  {J. -B. 
Baillière  et  fils,  éditeurs  à  Paris). 

Les  mouvements  de  l’intestin  en 


circulation  artificielle,  par  le 
DI  R.  GeÉnari),  I  vol.  gr.  in-8  de 
>  95  pages  avec  1 1  figures  :  6  fr. 
(J. -B.  Baillière  et  fils,  éditeurs  à 
Paris). 

Le  Massage  dans  les  Sports,  par 
le  Di  h.  SomEN,  i  vol.  in- 18  de 
2 1 2  pages  avec  1 25  figures  : 
3  fr.  50.  {J.-B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs  à  Paris). 


CHEIIIINS  DE  FER  DE  PARIS-LYON-MËDITERRAWtE 

SAISON  D’ÉTÉ  1913 

Trains  express  et  de  luxe  pour  GENÈVE  et  la  SAVOIE  (Aix-les-Bains,  Chamtoéry,  Genève,  Evian) 
/O.  —  de  PARIS 

Train  de  lu.\e  journalier  “  SAVOIE-EXPRESS  ”,  composé  de  voitures-salons  de  la  Compagnie  des  Wagons-Lits, 
et  d’un  wagon-resiaurant.  Nombre  de  places  limité  (Mis  en  marche  du  5  Juillet  au  i3  Septembre). 

2>.  —  de  LONDRES  et  PARIS 

a).  Express  de  nuit  pour  Genève  et  Divonne,  composé  de  lits-salon,  wagons-lits,  l'i,  2"  et  31  classes  à  couloù 


watcr-closets.  —  Voitures  directes  : 


classes  Paris-Divonne  ;  lits-salon,  ii»  et  2»  classes  Calals-Genéve 
de  2i  classes  à  couloir.  Wagon-restaurant  de  Paris  à  Dijon  et 


Pour  plus  amples  renseignemet. 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  ET  FILS,  19,  Rue  Hautefeuille,  PARIS 

TRAITÉ  PRATIQUE 

D’ANATOMIE  CHIRURGICALE 

ET  DE  MÉDECINE  OPÉRATOIRE 


4  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE^ 

4  POUR  LE  TRAITEMEHT  R  L'ÉDUCATION  OES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  ois  deux  sexes  ^ 

4  Fondé  en  1892  par  le  D»  BOURNE VILLE. —MÉDBaN  en  chef;  D'  G.  PAUL-BONCOUR,  ancien  ^ 


interne  des  hôpiUuz.  —  S’adreiior  Vitry-sur-Seine,  près  Paris,  22,  rna  Saint-Aubin.  —  Notici  illustrio  sur  donudi  ^ 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Excelsior.  —  i“'  ordr^.  ha  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hôtel  ou  Grand  Hôtel  d’Ant.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuinERT  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Btitanninae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l'Ëtablissemeut  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin- Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — 'fout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
I”  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  SarxdqüE  directeur. 

Bourbon-Laney. 

Grand  Hôtel  de  i«  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St'Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


C  ante  rets. 

Oontinental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
I,umlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Inouïs  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  da  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôte.l.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 


Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 


Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’im  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquilie. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
thermal. 


Royat. 


Grand  Hôtel  et  Majeitic 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
cliaudc  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambtes. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhaos.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Pare.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  dn  Parc.  (Aletti,  Directeur.) 
Hôtel  Uajestio.  (Ai.eiti  Directeur.)' 


RADIOTHÉRAPIE,  RADIUMTHÉRAPIE 
PHOTOTHÉRAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 

OUDIN  et  A.  ZIMMERN 

Président  de  la  Société  d'élcctrolliérapic.  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

igiS,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 
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NOUVELLES  (Suite) 


(suppléant  du  professeur  Colles),  puis  du  cours  d’aiiato- 
mie  pathologique  (1913)  ;  admissible  au  concours  d’agré¬ 
gation  (1910),  puis  chargé  des  fonctions  d'agrégé 
(1912-13)  LeDiP.Savy 
est  en  outre  ;  médecin 
des  hôpitaux  de  hyon, 
membre  de  la  société 
médicale  des  hôpitaux 
de  Lyon,  et  correspon¬ 
dant  de  celle  de  Paris. 

Ses  nombreux  tra¬ 
vaux  portent  sur  l’his¬ 
tologie  pathologique 
(nerveuse,  cutanée, 
glandulaire,  etc.),  sur 
l’anatomo-clinique,  et 
sur  des  études  cliniques 
(système  nerveux,  ap¬ 
pareil  respiratoire,  af¬ 
fections  abdominales, 
infections,  azotémie) 
Citons  au  hasard  :  Acroparesthésie  et  lésions  médul¬ 
laires.  —  Atrophie  musculaire  (avec  M.  GardÈre).  —  Le 
bégaiement  hystérique.  ■ —  Hémiplégie  hystérique  chez 
le  vieillard.  —  Méningite  aseptique  à  polynucléaires 
chez  un  tuberculeux  (avec  MM.  Courmonï  et  Feoren'CE). 
—  Méningites  à  pneumocoques  (avec  M.  Gâté). —  Syphilis 
et  dilatation  bronchique  (avec  M.  Cade).  —  Pyopneumo¬ 
thorax  enkysté  toléré  pendant  douze  ans,  drainage, 
guérison  (avec  M.  Horand).  —  Abcès  pulmonaire  et  pleu¬ 
résie  métadiphtérique  (avec  M.  Rendu).  ■ —  Septicémie 
d’origine  intestinale  avec  abcès  pelvien  et  empyènie 
pleural  secondaires  (avec  MM.  CoTTE  et  Gâté).  — 
Convulsions  urémiques  chez  une  diabétique  acétouémique 
(avec  M.  Mazee).  —  Convulsions  urémiques  et  convulsions 
acétonémiques  (avec  M.  Froment)  .  —  Sur  le  coefficient 
azoturique  du  sérum  (avec  MM.  J.  Courmonï,  Boueud 
et  Beanc-PERDuceï).  —  Nouvelles  observations  con¬ 
cernant  le  coefficient  azoturique  du  sérum  dans  diverses 
maladies  (avec  MM.  J.  Courmonï,  Boueud  et  Gaïé).  — 
Le  coefficient  azoturique  du  sérum  ;  ses  rapports  avec 
l'alimentation  :  ses  [variations  dans  diverses  maladies 
(avec  MM.  J.  Coe’rmonï,  Boueud  et  Gaïé),  etc. 

VIGUIER 

Né  fl  Mascara  (Algérie)  le  12  avril  1S85,  reçu  docteur 
eu  médecine  à  la  Faculté  d’Alger,  en  1911,  avec  le  prix 
de  thèse  (1912).  M.  Viguier  a  été  délégué  dans  les  fonctions 
de  chef  de  travaux  anatomiques,  de  chef  de  travaux  de 
micrographie,  de  chef  de  travaux  de  pathologie  gé¬ 
nérale,  pour  devenir 
agrégé  de  parasitologie 
et  d’histoire  naturelle 
près  la  p'aculté  de 
médecine  d’Alger. 

Citons  parmi  ses 
travaux  scientifiques  : 
Sur  le  corps  thyroïde 
médian  de  quelques 
Sauriens  d'Algérie.  Du 
rôle  des  sensations  tac¬ 
tiles  fournies  par  les 
tentacules  chez  les  Gas¬ 
téropodes  puhnonés  ter¬ 
restres.  Altérations  des 
hématies  chez  les  Gon- 
gylus  occllatus  sous 
l’influence  d'une  Hémo¬ 
grégarine,  en  collaboration  avec  A.  Weber.  Recherches 


Li;  D'  Savï. 


sur  l’hémogrégarine  du  Gongyle.  Les  formations  chromi- 
diales  de,  l’ Hcemegregarina  Sergentium,  Nicolle  1904,  chez 
le  Gongylus  occllatus  Gm.  eu  collaboration  avec  A. Weber. 
Les  mitochondries  de  l’Hcemogregarina  Sergentium,  durant 
son  évolution  dans  le  sang  du  Gongyle,  en  collaboration  avec 
A.  Weber.  Nouvelles  observations  sur  l’altération  des  héma¬ 
ties  sous  l'influence  d'une  Hémogrégarine  chez  le  Gongyle, 
eu  collaboration  avec  A.  Weber. 

LE  J.  LECLERCa 

Le  nouvel  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Lille 
e.st  né  à  Maubeuge  (Nord)  le  2  juin  18S3.  Il  a  été  interne 
des  hôpitaux  de  lalle  eu 
1908,  reçu  docteur  en 
médecine  en  1910  avec 
une  thèse  sur  les  re¬ 
cherches  e.\-périmcntales 
sur  la  putréfaction  des 
cadavres.  Il  e.st  lauréat 
de  plusieurs  sociétés 

Nombreuses  sont  scs 
publications  de  patlw- 
logie  interne  et  générale, 
particulièrement  sous 
la  direction  du  Pr  Com- 
bcmale  et  du  Dr  Cal- 
mette,  directeur  de 
l’Institut  Pasteur,  de 
Lille.  Citons  :  Les  ap¬ 
plications  pratiques  de 
l'anaphyla,\ie.  Diagnostic  des  taches  en  médecine  légale. 

Orienté  surtout  vers  la  médecine  légale,  le  Dr  Leclercq 
a  été  attaché  au  Laboratoire  de  Médecine  Légale  de  Lille 
sous  la  direction  du  regretté  professeur  Patoir,  depuis 
1907,  d’abord  comme  préparateur,  puis  comme  chef  des 
Travaux  pratiques.  Médecin  légiste  de  l’Institut  de 
médecine  légale  de  Paris  en  1913  (élève  de  M.  le  professeur 
Thoinot),  Expert  près  les  tribunaux  de  Lille,  membre 
correspondant  de  la  Société  de  médecine  légale  de 
France,  Secrétaire  des  congrès  des  médecins  légistes  de 
langue  française,  Membre  du  comité  directeur  de  l’asso¬ 
ciation  des  médecins-légistes  de  France. 

Congrès  international  de  neurologie,  de  psychiatrie  et 
de  psychologie  (Berne,  7-12  septembre  1914).  —  Une 
nouvelle  session  du  Congrès  international  de  Neurologie, 
de  Psychiatrie  et  de  Psychologie  aura  lieu  à  Berne,  du 
y  au  12  septembre  1914. 

Le  Comité  d’organisation  du  Congrès  de  Berne  tient 
tout  particulièrement  à  donner  à  cette  réunion  un  carac¬ 
tère  de  haute  valeur  scientifique.  Il  fait  appel,  pour 
cela,  à  la  bienveillante  collaboration  des  savants  de  tous 
pays  qui  s’intéressent  à  la  neurologie,  à  la  psychiatrie  et 
à  la  psychologie.  Comme  celui  d’Amsterdam,  le  Congrès 
de  1914  étendra  ses  travaux  <à  la  psychologie,  science 
indispensable  à  ceux  qui  s’occupent  de  neurologie  et  de 
psychiatrie. 

Les  dispositions' définitives  concernant  l’organisation 
du  Congrès  de  1914,  la  composition  du  Comité  national 
de  patronage,  des  Comités  de  propagande  internatio¬ 
naux,  ainsi  que  la  liste  des  questions  qui  doivent  être 
rapportées. 

Le  Comité  d’organisation  du  Congrès  international 
de  Neurologie,  de  Psychiatrie  et  de  Psychologie 
est  ainsi  composé:  Prof.  LF  Dubois  (Berne),  pré¬ 
sident  ;  Prof.  D''  V.  Monakow  (Zurich),  D'  P.  L.  Ladamc 
(Genève),  vice-présidents  ;  P.  D.  D''  R.  Bing  (Bfile), 
suppléant  ;  P.  D.  D'  L.  Schnyder  (Berne),  P.  D.  D'  0. 
Yeraguth  (Zurich)  secrétaires. 
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NOUVELLES  PUBLICATIONS 

AIMÉ  (P.)  et  BOBEAU  (G.).  — Guide  de  Vétudiant  en  médecine  I  HAYEM  (G.)  et  LION  (G.).  —  Maladies  de  l’Estomac,  r  vol 


aux  travaux  pratigues  d’histologie.  Préface  du  Prof.  Prenant. 

I  vol.  iii-i8  de  172  p.,  avec  77  pliotoinicrograpliies _  4  fr. 

APERT  (E.).  —  Hygiène  de  l’Enfance.  i  vol.  iii-i6  carré 

de  416  pages  avec  81  figures .  6  fr. 

ARBOTT,  FREDET  et  DESMABETS.  —  Maladies  du  Con.  i  vol. 
gr.  in-8  de  166  pages  avec  figures  {Nouveau  Traité  de  Chi- 

rHrfiie).Br.  4  fr.  ;  eart .  5  fr.  50 

ATJVRAY  (M.)  et  MOUCHBT.  —  Maladies  chirurgicales  du 
Rachis  et  de  la  Moelle,  i  vol.  gr.  in-8  de  528  p.,  avec 
21 1  figures  (Nouveau  Traite  de  Chirurgie).  Br.  12  fr.  ; 

cari .  . .  13  fr.  50 

BERNARD  (L.).  —  Le  Pneumothorax  artificiel  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  tuberculose,  i  vol.  iii-i6  de  96  pages.  {Act. 

médicales) .  i  fr.  50 

BLECHMANN  (6.).  —  Les  Épanchements  du  Péricarde.  La 
ponction  épigastrique  de  MarFan.  i  vol.  gr.  in-8  de  350  p. 

avec  figures .  8  fr. 

BONNEFOY  (E.).  —  Traitement  des  Maladies  du  Cœur  par  les 
courants  de  haute  fréquence,  i  vol.  petit  in-8  de  53  pa- 

. .  . . .  I  fr.  50 

BRUNEAU  de  LABORIE.  —  Éléments  d'Électricité  médicale 
enseignés  aux  éléves-lnfinnièrcs.  i.  vol.  in-i8  de  94  p.  avec 

51  figures .  2  fr. 

CARTIER  (F.).  —  Précis  de  Thérapeutique  des  Voies  respira¬ 
toires.  I  vol.  iu-8  de  200  pages .  5  fr. 

Congrès  International  de  l’Éducation  physique.  Paris,  17- 
20  Mars  1913. 

I.  Rapports.  I  vol.  gr.  in-8  de  450  pages .  6  fr. 

II.  Résupié  des  Rapports,  i  vol.  gr.  in-8  de  206  p.  .  2  fr. 

COÜBTOIS-SilFFIT.  —  Hygiène  de  l’Industrie  des  poudres  qt 

des  explosifs,  i  vol.  in-8  de  120  pages . .  3  fr. 

CBÉMIEU.  —  Radiothérapie  des  Maladies  du  sang  el  du 
système  lymphatique.  I  vol.  hi-i6  (^cL  ilIéif.).Cart.  i  fr.  50 
DAUSSET.  —  L’Air  chaud  et  le  Froid  en  thérapeutique,  i  vol. 

iu-i6 de  96  p.,  cart.  (/tel.  ihférf.) .  i  fr.  50 

DENUCÉ  et  NOVË-JOSSEBAND.  —  Chirurgie  du  Cr.^ne,  du 
Rachis,  du  Thorax,  du  Bassin  et  des  Membres.  Orthoptie. 
I.  vol.  gr.  in-8  de  574  p.,  avec  287  fig.  (Pratique  des  Maladies 

rfes  £«/a»ts).  Br.  14  fr.  ;  cartonné .  15  fr.  50 

DEBVIEDX  (F.),  et  LECLERCQ  (J.).  —  Ouide  pratique  du 
Médecin  expert.  Le  diagnoîtic  des  taches  en  médecine  légale. 
Préface  de  M.  le  Prof.  'Tiioinot.  i  vol.  in-8  de  320  p.,  avec 

27  figures .  10  fr. 

DOPTEB  (Ch.),  BATHERÏ  et  BIBIEBRE,  professeurs  agrégés 
et  médecins  des  hôpitaux.  —  Précis  de  Pathologie  interne 
—  I.  Maladies  infectieuses  et  dialhésiques.  Intoxications. 
Maladies  du  sang,  i  vol.  m-8  de  907  p.,  avec  fig.  noires  et 
col.,  cart.  (Bibliothèque  du  Doctorat  en  Médecine  Gilbert  et 

Fournier) .  14  fr. 

ESCALIIEB  (H.).  —  Rechute  de  fièvre  typhoïde  et  allergie 

typhique,  i  vol.  gr.  in-8  de  1 10  pages .  3  fr. 

EiCANDE  (F.).  —  Le  problème  de  la  Chasteté  masculine, 
au  point  de  vue  scientifique,  i  volume  gr.  in-8  de 

185  pages .  3  fr  50 

FIOL’.E  (J.),  professeur  suppléant  à  l’iîcole  de  Médecine  de 
-Marseille,  et  FIOLLE  (P.).  —  Traitement  d’urgence  des  mala¬ 
dies  des  organes  génito-urinaires,  i  vol.  in-8  de  288  p., 

avec  136  fig .  6  fr. 

GALLAVARDIN  (Em.).  —  Orthodontie,  i  vol.  in-8  avec 

127  figures . . .  10  fr. 

6ARDETTE  —  Formulaire  des  Spécialités  pharmaceutiques 

pour  1913. 1  vol.  in-i8  de  400 pages,  airtonné .  3  fr. 

GARNIER,  lEBEBOULLET,  CARNOT,  VILLABET,  CHIRAY, 
HEBSCHEB,  JOMIEB,  UPPMANN,  BIBOT,  WEIL.  — 
Les  Maladies  du  Foie  et  leur  traitement,  i  voliuue  in-8  de 

708  pages  avec  58  figures .  14  fr. 
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Facultés  de  médecine.  —  Paris. 

—  M.  Okinczyc,  agrégé,  est  iiomiiié 
IJOiir  trois  ans  sous-directeur  des 
exercices  pratiques  de  médecine 
opératoire  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris. 

Lyon.  —  Jl.  le  Dr  Rhenter  est 
nommé  après  concours  chef  de  cli¬ 
nique  d’accouchements. 

Lh.i.E.  —  Voici  les  résultats 
du  concours  de  l'adjuvat  ; 

Epreuve  écrite  :  Plèvre  et  médias- 
tin;  physiologie  de  la  miction,  sur  6o. 

—  H.  Ducatteau,  45  ;  L.  Dehée, 
37  1/2  ;  J.  ProuvQst,  39. 

Epreuve  orale  :  Troue  coeliaque, 
max.  40.  —  H.  Ducatteau,  30  ; 
L.  Dehée,  16  ;  J.  Prouvost,  22. 

dissection  de  4  heures  :  Loge 
antérieure  de  l’ avant-bras,  H.  Ducat¬ 
teau,  45;  L.  Dehée,  50;  J.  Prou¬ 
vost,  45. 

Dissection  de  2  mois  :  max.  60.  — 
H.  Ducatteau,  51  ;  L.  Dehée,  4cS  ; 
J.  Prouvost,  45. 

Résultat  :  H.  Ducatteau,  171, 
aide  d’anatomie  titulaire  pour  2  ans  ; 

L.  Dehée,  152  1/2,  aide  d’anatomie 
titulaire  pour  1  an  ;  J.  Prouvost,  131, 
aide  d’anatomie  titulaire  provisoire. 

Nomination.  —  M.  le  Dr  Dequidt 
a  été  nommé,  après  concours,  ins¬ 
pecteur  général  adjoint  des  services 
administratifs  du  ministère  de  l’Inté- 

Prix  Fabien  .  de  l’Académie  fran¬ 
çaise.  —  L’Académie  française  a 
décerné  le  prix  Fabien  (500  franc.s), 
à  M.  J.  Fmily,  médecin  des  troupes 
coloniales,  pour  sou  ouvrage  sur 
la  mission  Marchand,  et  le  prix 
Furtado  (de  500  francs),  à  M.  1). 
Goldsclimidt  (de  Strasbourg),  pour 
sou  ouvrage:  Autour  de  Strashourg 
assiégée. 

Pharmaciens  militaires.  —  M.  le 

ministre  de  la  guerre  a  déposé  à  la 
Chambre  dans  la  séance  du  16  juillet 
un  projet  de  loi  tendant  à  l’augmen¬ 
tation  de  l’effectif  des  pharmaciens 
militaires. 

Doctorat  en  médecine.  —  A 
partir  du  quatrième  échec  à  nu 
même  examen  de  doctorat  en  méde¬ 
cine  (examen  de  lin  d’année  ou 
examen  de  clinique),  le  délai  d’ajour¬ 
nement  est  porté  à  deux  ans  pour 

Hospice  et  hôpitaux  de  Paris.  —  La 
semaine  dernici-e  l’ho.spicc  de  la 
Salpêtrière  a  été  honoré  de  la  visite 
de  M.  R.  Poincaré,  président  de  la 
République.  Celui-ci  a  été  reçu  par 

M.  Klotz,  ministre  de  l’Intérieur 
entouré  de  M.^G.  Mesureur,  directeur 
de  l’Assistance  publique,  de  M.  le 
préfet  de  la  Seine.  11  y  avait  en 
outre  les  médecins  de  l’hospice, 
M.  André  Mesureur.  M.  Eujolras, 
dsircetcur  de  l’hospice,  etc.  Les  jours 
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suivants  M.  le  Président  de  la  Ré¬ 
publique  a  visité  l’hôpital  Broca 
ainsi  quel’ho.spiced’Ivy  (incurables). 

Réorganisation  de  ia  section  tech¬ 
nique  du  service  de  santé.  —  Un 
décret  du  7  août  1912,  rendu  sur  la 
proposition  du  ministre  de  la  guerre, 
réorganise  la  section  technique  du 
service  de  santé,  qui  constituera 
désormais  un  établissement  spécial 
relevant  directement  du  ministre. 

Le  chef  de  la  section  technique 
est  directeur  de  l’établissement  et 
ordonnateur. 

Une  instruction  ministérielle  règle 
l’application  du  décret  et  fixe  la 
composition  du  personnel  ;  aux 
termes  de  cette  instruction,  la  section 
technique  comprend  trois  services  : 

I»  Le  service  de  l’hygiène  et  de 
la  prophylaxie  dans  l’armée  ;  à  ce 
service  sont  rattachés  divers  labo¬ 
ratoires  ; 

2“  Le  service  de  l’organisation 
générale  du  service  de  santé  eu 
temps  de  paix  et  en  campagne  ; 

30  Le  service  du  contentieux  mé- 

L’organisation  nouvelle  permettra 
à  la  section  technique  de  poursuivre, 
dans  le  sens  voulu  par  le  ministre 
et  par  sou  délégué,  le  directeur 
du  service  de  sauté,  l’étude  de 
toutes  les  questions  organiques  du 
service  de  santé,  elle  disposera 
d’autre  part  des  moyens  qui  lui 
faisaient  défaut  jusqu’ici  pour  me¬ 
ner  à  bien  les  nombreuses  recherches 
relatives  à  l’hygiène  et  à  l’épidé¬ 
miologie  militaires. 

Université  de  Marbourg.  —  Un 
cours  de  vacances  de  huit  jours  sur 
les  nouveaux  médicaments  intro¬ 
duits  dans  la  thérapeutique  aura 
lieu,  sous  la  direction  du  professeur 
Schmidt  pendant  la  première  moitié 
du  mois  d’août  prochain. 

La  fabrication  du  radium,  — -  Trois 
médecins  viennois  ont  communiqué 
à  la  Société  de  médecine  de  Vienne 
la  découverte  d’un  procédé  pour  pro¬ 
duire  du  radium  en  six  semaines.  Us 
ont  obtenu  3  grammes  de  radium, 
d’une  valeur  d’un  million  et  demi,  et, 
dans  le  laboratoire  de  Neulengbach, 
des  produits  médicaux  quarante 
fois  supérieurs  à  ceux  existants. 

Congres  de  médecine  scoiairc,  -  - 
Sur  la  présentation  de  la  Société 
des  médecins  inspecteurs  des  écoles 
de  Paris  et  du  département  de  la 
Seine,  le  conseil  municipal  a  désigné 
M.  le  !)'■  Durestei,  pour  représenter 
la  ville  de  Paris  au  congrès  d’hy¬ 
giène  scolaire  de  Buffalo. 

Nos  sincères  félicitations. 

Concours  pour  les  prix  à  décerner 
aux  élèves  externes  en  médecine. 
(Année  1913-1914)  et  la  nomination 
aux  pinces  d'éiève  interne  en  iiiéde- 
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cine  vacantes  le  i5  février  1914.  — 

L’ouverture  du  concours  pour  les 
prix  de  l’Externat  et  la  nomination 
des  Internes  aura  lieu  le  lundi  20 
octobre  1913,  à  midi  précis. 

I.es  élèves  sont  admis  à  se  faire 
inscrire  à  l’Administration  Centrale, 
3,  avenue  Victoria,  bureau  du  Per¬ 
sonnel  médical,  tous  les  jours,  les 
dimanches  et  fêtes  exceptés,  de 
lo  heures  à  3  heures,  depuis  le  lundi 
septembre  jusqu’au  mardi  30  du 
même  mois  inclusivement. 

Un  avis  ultérieur  indiquera  le 
lieu  où  les  Candidats  devront  se 
réunir  pour  la  première  épreuve. 
— -  Seront  seuls  admis  dans  la  salle 
où  aura  lieu  la  composition  écrite, 
les  Candidats  porteurs  du  bulletin 
spécial  délivré  par  l’Administration 
et  constatant  leur  inscription  au 
concours.  —  Un  numéro  d’ordre  qui 
leur  sera  remis  à  l’entrée  détermi¬ 
nera  la  place  qu’ils  devront  occuper 
pour  rédiger  leur  composition. 

La  lecture  des  compositions  ainsi 
que  l’épreuve  orale  auront  lieu  dans 
la  salle  des  concours  de  l’adminis¬ 
tration,  rue  des  Saints- Pères,  11“  49. 

La  déclaration  de  la  tuberculose.  — 
La  commission  permanente  de  pré¬ 
servation  contre  la  tuberculose,  dans 
sa  réunion  de  samedi  dernier,  tenue 
au  ministère  de  l’intérieur,  sous  la 
présidence  du  professeur  Debove, 
secrétaire  perpétuel  de  l’Académie 
de  médecine,  vice-président  de  la 
commission,  a  adopté  le  vœu  sui¬ 
vant  à  l’unanimité  : 

La  Commission, 

Considérant  que  nul  ne  peut  envi¬ 
sager  la  possibilité  de  rendre  obli¬ 
gatoire  la  déclaration  de  la  tubercu¬ 
lose  avant  que  soient  organisées  tout 
un  ensemble  de  mesures  d’assistance 
et  de  prophylaxie  en  faveur  des 
tuberculeux. 

Décide  de  présenter  au  gjuverne- 
ment  un  programme  minimum  de 
défense  anti  tuberculeuse. 

Et  émet  le  vœu  que  le  gouverne¬ 
ment  constitue  une  commission 
interministérielle  chargée  de  recher¬ 
cher  les  modalités  d’application  utile 
de  ce  programme  et  les  déjrenscs 
qui  résulteraient  de  son  application. 

Mariages.  —  Le  Dr  Ernest  Boyer, 
avec  M"'’  Marguerite  Duféhy,  à 
'l'oulouse. 

Nécrologie.  -  MM.  les  lU'  Sana- 
loue-lpin,  médecin  principal  de 
irr  classe  des  troupes  coloniales.  — 
Maurice  l.evier,  médecin-major  des 
troupes  coloniales  ;  —  Vedel,  médecin 
principal  de  2''  cla.sse  ;  —  Masqueray 
(d’.Anffa5’)  ;  —  Paul  Aiitehu}’,  (de 
Cannes),  —  Félix  Beanzon-Bourgo- 
gne,  médecin-major  de  ir»  classe 
des  troupes  coloniales.  —  E.  Rickliu, 
de  Paris. 
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Service  de  la  clinique  médicale  de 
l’Hôtel-Dieu.  —  Professeur  II.  Gilbert' 

30  Juillet,  à  9  11.  Dr  F.  Ratheiy, 
agrégé  :  La  cure  parmeutière  chez 
les  diabétiques. 

Clinique  des  maladies  des  enfants 
a  l’hôpital  des  Enfants  Malades.  — 

Programme  du  cours  de  per- 
eectionnement,  du  19  août  au 
6  septembre  1913. 

19  Août  ,  à  10  h.  1/2,  M.  Nobé- 
oourt  :  les  laits  utilisés  dans  l’aii- 
mentation  des  nourrissons.  A  17  h. 
II.  Tixiei  :  tuberculose  du  nourrisson. 

20  Août  à  10  h.  1/2,  M.  Tixier  ; 
hérédo-syphilis  du  nourrisson.  A 
17  heures  II.  Paisseau  :  hypertro¬ 
phie  chronique  du  tissu  lymphoïde 
du  pharynx. 

21  Août  à  10  h.  1/2  M.  Texier  : 
anémies,  ieucémies.  A  17  h.,  il.  Nobé- 
conrt  :  l’allaitement  et  le  sevrage. 

22  Août,  à  10  h.  1/2,  il.  Texier  : 
purpura,  hémophilie,  maladie  de 
Barlow.  A  17  heures,  M.  Paisseau  : 

23  Août,  à  10  h.  1/2,  il.  Milhit  : 


COURS 

coqueluche.  A  17  heures  il.  Darré  : 
diagnostic  et  traitement  de  la  fièvre 
typhoïde. 

25  Août,  à  10  h.  1/2  il.  Paisseau  : 
rachitisme.  A  17  heures  il.  Darré  : 
diagnostic  des  angines  aiguës. 

26  Août,  à  10  h.  1/2  M.  Paisseau  : 
hypertrophie  du  thymus,  myxoe- 
dènie.  A  17  heures  il.  Nobécourt  : 
les  troubles  digestifs  des  nourris- 

27  Août,  à  10  h.  1/2,  il.  Harvier 
rougeole,  érythèmes  toxi-infectieux. 
A  15  heures  M.  Darré  :  diagnostic 
des  laryngites  aiguës,  traitement  de 
la  diphtérie. 

28  Août,  à  10  h.  1/2  M.  Harvier  : 
scariatine,  diagnostic,  complications, 
traitement.  A  17  heures  il.  Nobé¬ 
court  :  traitement  des  troubles  diges¬ 
tifs  des  nourrissons. 

29  Août,  à  10  h.  1/2,  il.  Ferrand  : 
érythèmes,  impétigo,  eczéma  des 
nourrissons.  A  17  heures,  il.  Har¬ 
vier  :  diagnostic  clinique  des  mé¬ 
ningites. 

30  Août  à  10  h.  1/2,  il.  Harvier  : 
ponction  lombaire,  traitement  des 


méningites.  A  1 7  heures,  il.  Ferrand: 
affections  du  cuir  chevelu. 

Septembre,  à  10  h.  1/2, 
il.  Milhit  :  diagnostie  et  traitement 
de  la  pneumonie  et  des  broncho- 
pneumonies.  A  17  heures,  il.  Schrei- 
ber  :  paralysie  infantile. 

2  Septembre,  à  10  h.  i/2,il.  Milhit  : 
diagnostic  et  traitement  des  pleu- 
ré.sies.  A  10  h.  1/2,  il.  Babonneix  : 
encéphalopathies  infantiles. 

3  Septembre,  à  10  h.  1/2, 
il.  Milhit  :  adénopathies  trachéo¬ 
bronchites  et  médiastinites.  A  1 7  h 
il.  Babonneix  :  tumeurs  cérébrales. 

4  Septembre,  à  10  h.  1/2, 
il.  Schreiber  :  diagnostic  et  valeur 
sémiologique  de  l’albuminurie.  A 
1 7  heures  il.  Babonneix  :  épilepsie. 

5  Septembre,  à  10,  h.  -  1/2,  il.  Le¬ 
maire  :  le  rhumatisme  articulaire 
aigu  et  ses  complications  cardiaques. 
A  17  heures  M.  Schreiber  :  car¬ 
diopathies  congénitales. 

6  Septembre,  à  10  h.  1/2,  il.  Le¬ 
maire  :  symphyse  du  péricarde,  foie, 
cardio-tuberculeux.  A  17  heures, 
il.  Babonneix  :  chorée,  tétanie. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


26-27  Juillet.  -  A  Gand,  congrès  de 
médecine  professionnelle.  Rappor¬ 
teurs  :  Dr  Dejace  sur  la  Médecine 
sociale,  et  le  D'  Mim  sur  les  Mutua¬ 
lités. 

28  Juillet.  —  A  Bordeaux,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  3  places 
d’aide  d’anatomie. 

31  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  M.  Walther,  68,  rue  de 
Bellechasse,  à  Paris,  du  titre  et  des 
conclusions  des  communications 
présentées  au  XXVD  congrès  fran¬ 
çais  de  chirurgie. 

Août.  —  A  Gand,  ouverture 
du  congrès  international  pour  la 
lutte  contre  l’altération  et  la  falsifi¬ 


cation  des  denrées  alimentaires  (Du 
I®  au  3  août). 

h'  noût.  —  Au  Puy,  ouverture  du 
XXIID  congrès  des  aliénistes  et 
neurologistes  de  France  et  des 
Pays  de  langue  française  (Du  l'r 
au  6  août). 

2  Août.  —  A  Gand,  ouverture  de  la 
réunion  extraordinaire  et  interna¬ 
tionale  de  la  Société  belge  d’ophtal- 

4  août.  —  Marseille  ouverture  de 
la  session  d’e.xamen  de  médecins 
de  réserve  et  de  médecins  auxiliaires 
à  Marseille 

5  Août.  ■ —  Départ  du  voyage  orga¬ 
nisé  par  Pflm  Médical  pour  les  con¬ 


gressistes  se  rendant  au  congrès  de. 
médecine  de  Londres. 

6  Août.  — ■  A  Londres  ouverture 
du  XVII“  congrès  inteniational  de 
médecine.  (Du  6  au  12  août). 

6'  Août.  ■ —  A  Gand,  ouverture  du 
congrès  national  d’Éducation  phy¬ 
sique.  (Du  6  au  9  août). 

10  août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  de  l’ex¬ 
ternat  des  Hôpitaux  de  l’aris  (s’ins¬ 
crire  à  l’Administration  centrale, 
aucune  Victoria, Bureau  du  personnel , 
de  II  heures  à  3  heures). 

//  août.  —  A  Gand  ouverture  du 
congrès  de  laiterie  et  du  froid.  (Du 
Il  au  13  août). 
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'expédition  de  chacune  des  primes  et  les  sommes  nécessaires  pour  les  primes  entraînant  un  supplémt 
iérie),  6‘,  24*  (2*  série),  le  port  à  l’étranger  représente  Z  fr.  25. 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  _ 

I.-;PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  >’  (Chaque  aboané  d'un  an  a  droit  à  ces  primes): 

1®  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  13  fr.  5o).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre, 
(/’oiir  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3»  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C*®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4»  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  106  francs  à  la  maison  *  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenunî  .3  sat'ons,.  un /ucoH  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8®  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  oflerts  par  la  maison 
Walêhy,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9°  Bons  pour  une  remise  de  35  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10“  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d'un  appareil  «  Bock  Aseptauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  Joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Stylographes  offerts  parleLaltLepelletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  oft'erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistiquetout 
encadrée,  valeur  aojfrnncs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  2(1,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7“  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.\.' 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C“,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  primé, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8“  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9“  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes, par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

11°  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ",  contenant  un  embout  h  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  breveté),oiLen  parla  Société  i,lecteo-1ndustrielle  (maison  Mathieu),  1 1 3,Bd.  St-Germain,à  Paris. 

12“  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3”  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

16“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17°  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
’  Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

-  18“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘“,  Appareils  de 

19°  BonsderemboursementdesixfrancssurtoutachatdezSfr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

^  20“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 

3  et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

:  21°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  'Tunis  à  Korbous  et 

;  23“  Un  .colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  lamaisonVAN  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

^  24“  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 

3  Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  t  fr  .pour  le  port  en  France). 

'  25“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

3  26“  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 

3  d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27“  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28“  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29“  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


EPSI 


Ferment  lactique  pur  et  actif 

I  Laboratoires:  10,  Rue  du  B  a  c ,  PARIS. 
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LIBRES 

LES  CONTRADICTIONS  SOLENNELLES 

Les  médecins  ne  devraient  point  aimer  se  contre¬ 
dire  solennellement.  Ce  n’est  pas  qu’ils  aient  à  rougir 
de  leurs  contradictions.  Nous  savons  que  si  dans 
l’ensemble  des  domaines  qu’elle  embrasse,  la  méde¬ 
cine  n’a  pas  encore  saisi  toutes  les  précisions,  par 
contre  elle  est  constamment  aux  prises  avec  les 
plus  grandes  difficultés  que  l’homme  puisse  ren¬ 
contrer  dans  sa  lutte  avec  la  nature.  Et  puis,  si 
les  médecins  promènent  leur  regard  d’indulgente 
ironie  sur  les  autres  champs  de  l’activité  humaine, 
que  voient-ils  ?  Partout,  qu’il  s’agisse  de  politique, 
de  philosophie,  d’art,  de  littérature,  de  construction, 
d’architecture,  d’expertises,  etc.,  partout  ils  décou¬ 
vrent,  en  des  proportions  diverses,  des  contradic¬ 
tions.  Voilà  leur  intime  consolation  ! 

Mais  le  médecin  doit  compter  plus  spécialement 
que  d’autres  avec  son  public,  et  son  public  c’est 
tout  le  monde.  Car  la  médecine  a  le  privilège  très 
ancien,  qu’elle  porte  d’ailleurs  toujours  gaillar¬ 
dement,  d’émoustiller  le  sens  critique  de  chacun, 
celui  de  la  concierge  coimne  celui  du  mathématicien. 
Il  y  a  contre  les  médecins,  et  à  certains  points  de 
vue  pour  leur  gloire,  un  consensus  égalitaire  et 
éternel  que  Molière  n’a  fait  qu’exciter.  Ils  sont  un 
peu  dans  la  situation  des  Français  par  rapport  aux 
Allemands.  Pour  ceux-ci  les  premiers  sont  légers, 
décadents,  peu  dignes  d’intérêt;  seulement  les  Alle¬ 
mands  s’intéressent  à  nous  beaucoup  plus  que  nous 
ne  voudrions  ;  il  semble  bien  qu’ils  ne  pourraient 
vivre  sans  nous  ;  quand  la  France  a  bu,  l’Allemagne 
devient  ivre. 


PROPOS 

Mais  je  reviens  à  l’inconvénient  des  contradictions 
solennelles.  «Comment  voulez-vous.  Docteur,  me 
disait  dernièrement  un  grand  fonctionnaire  d’une 
grande  administration,  conmient  voulez-vous  ([ue 
les  pouvoirs  publics  s’emballent  .sur  les  procla¬ 
mations  des  grands  Conseils  médicaux?  Voyez  en 
peu  de  jours  ;  contradiction  entre  le  Conseil  supérieur 
de'  Santé  et  le  Comité  consultatif  d’Épidéiniologie 
au  sujet  de  l’incoqjoration  à  vingt  ans  ;  contradiction 
solennelle  entre  le  professem  Pinard  et  le  professeur 
Hutinel,  au  sujet  du  choix  des  nourrices  ;  contra¬ 
diction  solennelle  entre  les  professeurs  Letulle, 
Richet,  Roux  et  autres  sonuhités,  d’ime  part,  et  les 
professeurs  Albert  Robin,  Pouchet  et  autres  sommi¬ 
tés,  di’autre  part,  au  sujet  de  la  déclaration  obliga¬ 
toire  de  la  tuberculose.  » 

J’éprouvai  d’abord  un  peu  de  gêne,  mais  répondis 
tout  de  même  de  mon  mieux.  Je  pensai  ensuite  en 
moi-même  :  puisque  le  public  éclairé  ne  voit  rien 
dans  la  médecine  ou  ne  voit  qu’en  simpliste,  ne 
serait-il  pas  possible  aux  médecins  de  disputer  plus 
simplement  ?  Est-il  bien  nécessaire  et  toujours 
vraünent  digne,  d’entretenir  la  grande  Presse  de 
l’éternelle  querelle  entre  Hippocrate  et  Galien?  Il 
serait  mieux,  je  pense,  de  modeler  le  compte  rendu 
de  certains  débats  scientifiques,  pour  l’usage  exclusif 
des  journaux  scientifiques.  Le  public  n’y  perdrait 
rien,  les  médecins  non  plus.  En  tout  cas  et  a  fortiori, 
lorsqu’une  Société  savante  est  consultée  par  les 
pouvoirs  publics,  c’est  alors  qu’il  ne  faudrait  aban¬ 
donner  en  pâture  à  l’interview  que  les  conclusions 
des  rapports  aux  ministres. 

Cornet. 


RELIGION  ET  MÉDECINE 

MÉDAILLE  AMULETTE  CONTRE  LA  PESTE  Moïse  alors  ayant  prié  pour  son  peuple  toucha  le 

Seigneur  qui  lui  donna  l'ordre  de  faire  un  serpent  d’airain. 
Le  serpent  d'airain  et  le  Christ  en  croix  Ceux  qui  ayant  été  mordus  regardaient  le  serpent 

étaient  guéris. 

Le  Livre  des  Nombres  rapporte  que  les  Israélites  La  chrétienté  a  vu  dans  cet  emblème  sauveur,  l'image 


s’étant  éloignés  de  la  montagne  de  Hor  murmurèrent,  anticipée  du  Christ  et  c’est  pourquoi  sur  la  atédaille 

fatigués,  contre  Dieu  et  contre  Moïse,  etlqueipour  les  amulette  ci-contre,  au  serpent  d’airain  faitipendaut  le 

punir  le  Très-Haut  leur  envoya  des  serpentsldont  la  Christ  crucifié, 
morsure  brûlait  comme  du  feu. 
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PHYTINE 


PRINCIPE  PHOSPHO-ORGANIQUE 
NATUREL  DES  GRAINES  VÉGÉTALES 


FORTOSSAN 

PhytinB  p.  Nourrissons 


22  p.  100  de  Phosphore  assimilable 
RECONSTITUANT  ÉNERGIQUE  —  APÉRITIF  PUISSANT 

- -  CACHETS  ^  GRANULÉS  ^  GELULES - 

Echantillons  gratuits  et  Littérature 
Société  pour  l'Industrie  chimique.  Dépôt.  Ptiarm.  à  SAINT-FONS  (Rhône). 


PHYTINATE 

de  ftulnino 


DENUTRITION,  ANEIVIIE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


BAINS  SALINS 


La  MouiUère=Besançon 


Source  naturelle  chlorurée' sodique  forte,  iodo-bromurée 

-  29I  gr.  de  sels  par  liirc  dont  0  gr.  108  de  bromure - 

ÉTflBLISSEMEKT  DE  1"  OUDRE  ODYEDT  TODTE  L’ANNÉE 

Grande  saison  de  Mai  à  Octobre 

Enooyez  à  LA  MOUILLÈRE 
LES  ENFANTS  I  LES  FEIÏIIBES 


chlorotiques,  ceux  atteints  d'adé-  inétrilc,  salpingite,  ovarile,  sal- 
nites,de  coxalgie,  de  tuberculose  pingo-ovaritc,  péri-salpingite. 
osseuse  ou  ganglionnaire.  |  déviations,  librômes. 

LES  RHUWATISANTS,  LES  GOUTTEUX,  LES  ARTHRL 


TIQUES  r‘  applications  du  “  Fango  ' 

.1—21 — ilH  dont  La  Mouilkre  a  le  monopole. 

Vente  d’eaux-mères  pour  bains,  injections 
Compresses  à  domiciie 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

aulliènlique  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 


(Nouoeau  Traité  de  Médsolne  et  de  Thérapeutique) 


SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antinèvraieique 

PEPTO-VALERIANEuquide  duD  GIGON 

VALERIANOSE_  GLUTINISÊES  -  '«î'»'  •«dllote  - 
Suppression  de  l'Odeur,  des  Nausées  et  de  l’/atoiéranoe 


PRODUITS  ORGANIQUES  DE  F.  VIGiER 

Capsules  Ovariques,  Orchitiques,  Prostatiques, 
Hépatiques,  Surrénales,  Pancréatiques,  de  Thymus, 
de  Corps  thyroïde,  etc. 

DOSE  ;  Cts  diverses  capsules  s'administrent  a  la  dote 
de  g  a  6  par  Jour. 

Pharmacie  TIGIER,  12,  boul.  Bonne-NouTelle,  PARIS 


MIGNOTS 

à  Dax  (Landes) 

Ouvert  toute  l'Année 

Traitement  du  Rhumatisme 


AFFECTIONS  aer 

, ESTOMAC 

DYSPEPSIE 

GASTRALGIE 


Chez  l'Enfant 
Chez  l’Adulte 
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CHRONIQUE 


AU  MAROC 

Par  les  E.  SACQUÉPÉE  et  GARCIN 

Un  séjour  au  Maroc  laisse  des  impressions  multiples. 
Nous  relaterons  à  ce  sujet  quelques  souvenirs  person¬ 
nels,  à  propos  surtout  d’une  mission  sanitaire  contre 
la  peste,  aux  Ouled  Fredj  (Doukkalas),  en  1912. 

Casablanca,  capitale  économique,  ne  donne  qu’une 
idée  incomplète  ou  fausse  du  pays  ;  on  sent  à  chaque 
pas  que  l’immigration  européenne  l’a  complètement 
bouleversée.  1,’agglomération  indigène  se  cantonne 
dans  ses  maisonnettes  en  chaume  ;  personnes  et 
bêtes  y  vivent  dans  la  même  promiscuité  que 
nous  retrouverons  dans  les  douars,  aggravée  ici 
par  le  nombre  ;  des  sentiers  ou  des  impasses  qui  la 
desservent,  se  dégagent  en  permanence  des  odeurs 
aussi  offensantes  que  variées.  Dans  la  rue  tracée 
depuis  l’occupation,  c’est  un  mouvement  incessant 
de  flux  et  de  reflux  ;  outre  les  marchands  tradition¬ 
nels,  l’élément  indigène  se  trouve  représenté  ou  bien 
par  les  convoyeurs,  insolents  ou  indifférents,  que 
l’habitude  des  pistes  sans  bordures  du  bled  met  ici 
à  l’étroit,  et  leurs  incessants  v  balek  »  (attention  !) 
retentissent  sans  discontinuer  ;  ou  bien  par  les  tra¬ 
vailleurs  du  port  ou  d’entreprises  variées,  ilotes  maro¬ 
cains  attirés  d’un  peu  partout,  déguenillés,  et  souvent 
sans  abri.  Des  uns  et  les  autres  se  laissent  gagner  aux 
vices  de  l’importatiou.  lît  le  moins  qu’on  puisse  dire, 
dans  un  tel  milieu,  c’est  que  l’impression  produite 
n’est  pas  très  favorable  ni  au  pays  ni  à  l’habitant. 

Mais  cette  impression  se  modifie  profondément 
lorsqu'on  pénètre  dans  l’intérieur,  et  qu’on  se  trouve 
en  contact  avec  l’indigène  véritablement  chez  lui, 
loin  de  toute  influence  européenne.  Pour  s'en  rendre 
compte,  il  nous  suffira  de  suivre  rapidement  quelques 
étapes  de  notre  voyage. 

Des  pistes  de  la  Chaouïa  traversent  un  pays  fertile 
et  actuellement  bien  cultivé.  A  chaque  instant  on 


.Vubcrgc  indigène  (fig.  i). 


croise  des  groupes  indigènes,  qui  oublient  rarement 
de  vous  envoyer  mi  Salem  !  (salut)  souriant  ou  res¬ 
pectueux,  accompagné  d’une  esquisse  de  salut  mili¬ 
taire.  De  temps  à  autre,  s’élève  mie  auberge  indi¬ 


gène;  elle  est  primitive  (fig.  1)  :  simple  tente  largement 
ouverte,  avec  quelques  bancs,  une  cruche,  une  théière, 
un  foyer  et  quelciues  verres  ;  il  n’y  a  pas  d’alcool. 

Aux  confins  de  la  Chaouïa,  un  fleuve  important, 
rOum  er  Rebia  (la  mère  du  printemps)  marque  la 


L'Oum  cr  Rebia.  Roint  d  einbaruueincnl  à  Bou  Laouane 
(fig.  2). 

frontière  d'avec  les  Doukkalas.  Ce  fleuve,  aux  eaux 
troubles  et  ocreuses,  serpente  entre  deux  rives 
escarpées  (fig.  2  et  3)  ;  très  large,  il  manque  souvent 
de  profondeur,  au  moins  dans  la  saison  sèche,  à  tel 


I.  Onm  cr  Rebia.  Le  médira  (gué)  Bou  1-aouane  (fig.  3). 

point  que  les  gués  sont  espacés  à  peine  de  quelques 
centaines  de  mètres. 

D’Omii  er  Rebia  marquait  à  l’époque  (avril  1912) 
la  limite  Sud  des  territoires  occupés.  Au  delà,  nous 
tombons  en  pays  neuf.  On  s’en  aperçoit  de  suite  : 
les  pistes  sont  à  peine  tracées  dans  mi  terrain  constellé 
de  cailloux  ;  la  route  est  pénible,  les  transports  sont 
difficiles,  et  nous  devons  faire  appel  aux  moyens 
rudimentaires  des  indigènes  :  les  bagages  sont  chargés 
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VITTEL 


GRANDE  SOURCE 


SOURCE.  SALÉE 


GOUTTE  —  GRaVELLE  -  DIABÈTE  ]  CONSTIPATION  —  CONGESTION  DU  FOIE 

Régime  des  ARTHRITIQUES  I  Régime  des  HÉPATIQUES 


LA  “BOUILLIE  MALT  OSEE 


prépare  instantanément  avec 


L’ALIMENT  RHEASE  du  d"  bombart 

Établissements  du  D'  VOMBART,  à  Sotesmes  (Nord),  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies, 


IVlédication  totale  des  maladies  du  Foie  et  des  voies  biliaires  _ 


OPOTHERAPIES 

HÉPATIQUEetBILIAIRE 

I  ASSOCIEES  au^OLAGOGUES 


PANBIUNEI  LITHIASE  BILIAIRE  1 

une  à  4- cuiHeréesà  entremets  par  jour  \  CHOLEIVIIE  FAIVIILIALE  1 
!■  Prixdu  Flacon  6 frs.toulespharmacies  f  INSUFFISANCE  HÉPATIQUE  | 


ECH/\NTILLON  GRATUIT  U  UTTERf\TURE=Vh^mf^O\?LAe\a?km\V\Wï.  Annonay  (Ardèche) 


I  ^  Première  Station  Thermale 

I  F%lriCL  du  Monde  pour  le  Traitement 
Saison  :  15  Mai  -  13  Octobre  |  de  I  ALBUMINURIE 


Aflèctions  des  Voies  Respiratoires,  Iiymphatisme,  Maladies  de  la  Peau 

SIROP  Gniiles  CROSNIER 

MINÉRAL-SULFUREUX  au  MONOSULFURE  de  SODIUM  INALTÉRABLE  et  GOUDRON 

Succédané  des  Eaux  Suifupcuses 

Adultes  :  Une  ouUlerëe  &  bouche  ou  deux  granules,  g  ou  3  fols  par-tour,  1  heure  avant  ou  2  heures  après  les  repss. 

. A  ces  divers  points  de  vue  la  préparation  de  Grosnier  vient  donc 

combler  une  véritable  lacune  en  permettant  aux  Praticiens  de  compter  sur 
la  bonne  conservation  d'un  médicament  bien  dosé  et  facile  à  faire  accepter  par 
les  personnes  les  plus  délicates.  officiel  do 

PUIS .  fi  Ru.  .  ».  .  l’Acaclémie  de  Médecine  de  Paris,  7  Août  1877). 


RJÉMy 


HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE 
EUPEPTIQUE 


LITTÉRATURE  cl  ÉCHANTILLONS 

P.  LONGUET,  50,  rue  des  Lombards 

C=z=  PARIS  «==  Ç 
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CHRONIQUE  (Suite) 


sur  chameaux  et  bourriquots  (fig.  4  et  5).  Mais  il 
est  difficile  d’assurer  mie  marche  régulière,  car  les 
deux  aiiimaux^out  _chacmi  leur  cadence.  Curieux 
problème  :  qui|avaiicede  plus  vite,  le  chameau  ou  le 


(villages),  hostiles  ou  tout  au  moins  rés^-rvés,  demeu¬ 
rent  femiés  à  notre  approche  ;  en  d’autres,  les  habi¬ 
tants,  plus  confiants  ou  mieux  avisés,  se  portent  à 
notre  rencontre  et  déploient  en  guise  d’étendards 


En  roule,  sur  la  piste.  Convoi  de  chainc.iux  (lig.  4). 


bourriquot?  L’expérience  a  tôt  fait  de  donner  la 
pahne  au  bourriquot,  qui  marche  à  une  allure 
moyenne  de  5  kilomètres  à  l’heure,  tandis  que  le 
chameau  resterait  à  i  500  à  2  000  mètres  derrière, 
s’il  n’était  poussé  vigoureusement. 

Peu  de  distractions  sur  le  chemin  ;  c’est  le  prin- 


des  Imges  de  toutes  couleurs  ;  les  femmes  vocifèrent 
des  hou  !  hou  !  de  bienvenue,  les  mêmes  cris  qu’elles 
font  retentir  dans  les  scènes  de  carnage.  Et  un  caïd 
ami  vient  nous  escorter,  accompagné  de  50  cavaliers 
en  habits  de  fête. 

Nous  arrivons  dans  la  plaine  ;  quel  changement. 


En  route.  Convoi  d'ûncs 


chnmcnux  ^lig.  5). 


temps,  une  flore  abondante  et  variée  couvre  le  bled 
désertique  qui  s’étend  à  25  ou  30  kilomètres  de  la 
côte.  Les  indigènes  sont  partagés  ;  certains  douars 


Aux  vallonnements  incultes  et  rocailleux  de  la  région 
côtière  succède  une  terre  féconde,  qui  aUguc  à  perte 
de  vue  ses  champs  bien  tracés,  semés  de  bouijuets 


üoumicrs  en  marche  dans  le  bled  (fig.  6). 
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SOURCE  SANSON 

Gazoxygénée  naturelle 


SOUVERAINE 


CONTRE  LE 


DIABÈTE 


F»AR.IîS  —  lO,  riae  Caumax-tin,  lO  —  F>A.rtIS 


IIITRAITde  MARRON  D  INDE 


BON  POUR  UNE  EPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 

Celte  épreuve  sera  remise  gratuitement  à  tout  porteur  de  ce  bon  par  Les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderot, 
à  Vincennes.  Nos  lecteurs  de  province  et  de  l’étranger  n’auront  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 
3,  rue  Diderot,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameront  que  les  frais  de  port. 
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CHRONIQUE  (Suüe) 


d’arbustes  ;  champs  d’orge  et  de  lin,  et  la  récolte 
paraît  superbe.  Telle  qu’elle  est,  cette  plaine  féconde 
ne  le  céderait  guère  à  bien  des  campagnes  de  France. 

Le  camp  s’installe  sur  un  monticule  ;  nos  gou- 
miers  (fig.  6  et  7),  que  l’étape  n’a  point  trop  fatigués. 


ersirpro  I  •“  >>  du  unnip 

exécutent  avec  entrain  les  menus  travaux  indispen¬ 
sables.  On  installe  le  laboratoire  sous  une  tente 
(fig.  8),  en  dehors  du  camp,  comme  l’exige  une  saine 


Le  labor.noirc  et  l'cnscinble  du  camp. 

Le  laboratoire  est  sou.s  la  grande  lente  à  gauche  (fig.  8). 


prophylaxie,  mais  à  peu  de  distance.  Nous  aurons  à 
examiner  des  anmiaux  suspects  de  peste,  et  par 
mesure  de  prudence,  ils  seront  d’abord  soumis  à  la 
sulfuration  ;  c’est  dans  ce  but  qu’oht  été  amenées 
de  grandes  cages  en  bois  (fig.  9).  La  première  est 
montée  ;  on  vient  de  surijrendre  un  maraudeur  mdi- 
gène  :  en  attendant  mieux,  le  maraudeur  est  coffré 
dans  la  cage  ;  il  se  répand  eu  lamentations  et  adres.se 


à  Allah  force  prières  —  ce  à  quoi  les  Marocains,  bien  que 
musulmans,  ne  se  décident  ou  se  résignent  qu’en  de 
bien  rares  circonstances.  Mais  Allah  ne  conjure  pas 


C.ige  à  sulfuration  (fig.  <j). 


le  mauvais  sort  ;  la  caisse  reste  fermée,  jusqu'au  soir, 
sur  son  prisonnier.  Du  coup,  la  boîte  à  sulfuration  est 
condamnée  dans  l’estime  des  indigènes  ;  ils  ne  la 
verront  jamais  que  d’un  œil  méfiant. 

L’infirmerie  indigène,  confiée  à  notre  camarade 
le  Dr  Georges,  leur  hispira  de  tout  autres  senthnents. 
Installée  sou.s  tente  (fig.  10)  aux  abords  du  camp. 


L’inUrmcric  indi^cnc  sous  gr.-iodc  tcnic.  A  droite,  clients  de 
rinfinneric.  Derrière  tentes  de  caïds  (fig.  lo). 


elle  attirait  les  clients  de  4  et  6  lieuCte  à  la  ronde. 
Il  y  a  d’ailleurs  assez  peu  de  variété  dans  ces  consul¬ 
tations  ;  ce  qui  domine  de  beaucoup,  c’est  la  triade 
gale,  impuissance,  syphilis.  L’impuissance  tourmente 
remarquablement  les  indigènes,  surtout  dans  la 
classe  aisée,  et  même  quand  a  sonné  l’àge  de  la 
retraite  ;  la  polygamie  n’y  est  évidemment  pas  étran¬ 
gère.  Mais  c’est  surtout  le  domaine  de  la  syphihs  qui 
se  trouve  démesurément  doté  ;  et  le  mercure  ou 
l’iodure  font  merveille,  résultat  qui  surprend  d’autant 
plus  lesintéressésque  leur  thérapeutiquehabituelle  est 
à  peu  près  nulle,  représentée  surtout  par  la  saignée  à  la 
nuque.  C’est  d’ailleurs  une  véritable  institution  natio¬ 
nale  que  la  saignée  ;  sur  les  marchés,  plusieurs 
opérateurs  installent  leur  technique  primitive.  La 
ventouse  est  une  sorte  de  cornet  à  dés,  en  cuivre,  avec 
tubulure  latérale  vers  le  fond  ;  après  avoir  rasé  la 
région,  l’opérateur  scarifie,  place  la  ventouse,  et 
aspire  par  la  tubulure.  Les  clients  sont  nombreux  et 
jusqu’ici,  le  métier  doit  nourrir  largement  .sou 
homme. 
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OiGER’s  Hôtel  W/iLDHaus 


SllsMaRin  Engbdine  (suisse)' 


Séjour  d’Êté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


Ragaz  »  Pfaeffers 


(Suisse) 

HOTEL  BRISTOL 

,  Au  milieu  d’un  vaste  jardin,  Maison  neuve  de  b''  ordre,  tranquille.  Vue  splendide 

GIGER,  SON  et  C‘®,  Propriétaires 

Une  AuiomobUr  est  ù  la  disposition  permanente  des  baigneurs  pour  les  conduire  à  l'Établissement  Thermal 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATÉRIQUE 


* 

PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES  o 

a.  DE  MONTCOUBT 

A9,  Avenue  Victor- Hugo,  BOUI_OGNE- PARIS 

KX^TII.lklT 

Gastrique 

MONCOUR 

Hypopepsle 

En  sphérulhies 

dosées  à  0  gv.  iQ5 

De  4  h  16  sphùrulincs 
par  jour. 

KltVIt.IlflV 

Hépatique 

MONCOUR 

Maladies  du  Foie 
Dlabeie  par  auliepailile 

En  sithémlines 

dosées  à  30  cjgr. 
en  doses  de  12  gr. 

En  sup/iositoires 

dosées  ù  3  gr. 
Ile  1  .i  il)  spliérniiri's  p.  joui 
Ile  J  à  4  suppiisitoires  — 

KXTIl.aiT 

Pancréatique 

MONCOUR 

Diabète 

.  par  liyperliepaiie 

En  sphénilincs 

dosées  à  20  cjgr. 
En  suppositoires 

Jo^s  (1  1  gr. 
le  i  A  40  .sphénilincs  p.  joui 
le  4  à  2  suppositoires  — 

KXVK.«IV 

ENTÉRO-PAMCRÉATIQUE 

MONCOUR 

Alfecilonsintestloales 

Troubles 

dyspeptiques 

En  sphérulines 

dosées  à  25  c/gr. 
De  1  (i  4  sphéniliiies 

KÜLXn.VlT 

Intestinal 

MONCOUR 

Constipailon 

Euienie 

muco -membraneuse 

En  sphérulines 

dosées  à  30  cjgr. 
De  2  à  6  splicruliiies 

dcBile 

MONCOUR 

Coliques  hépatiques 
LiihlasB 

Iciére  par  réieuilou 

En  sphéniiïnes 

dosées  à  tO  cigr. 
De  2  iiO^mliiies 
par  jour 

mStXHAIT 

Rénal 

MONCOUR 

1  Insulflsapce  renale 
:  Albuoilnurle 

1  néphrites,  Urémie 

i  En  sphérulines 

! 

pair  jmir 

Thyroïde 

MONCOUR 

MyxiBdème.  obesiie 
Arrêt  de  crolssabce 
Flbrûnies 

En  bonbons 

dosés  d  5  cjgr.  ; 
Eh  sjdiéruliiies 

dosées  à  3ii  cjgr. 
Ile  4  à  4  hnniions  par  jour: 
Ile  4  à  1)  sphénilincs  —  j 

Ovarienne 

MOr^UR 

Aménorrhée  ^ 

Dysménorrhée  î 

Ménopause 

Keurasibénle  [emlnliie 

En  sphénilincs  ^ 

De  i  U  3  sphoruliiics 
par  jour  \ 

AIIVIIKÜS 

Préparations 

MONCOUR 

Extrait 

:  de  Muscle  lisse 
Extrait 

de  Muscle  strié 
Moelle  osseusL 
Myocardine' 
Poudre  surrénale 
Thymus,  etc.,  etc. 

Toulfs  ns  pr^pa^al 

ans  ont  tlé  ciptrimcniécs  dans  les  lliipilaui  de  Paris.  El 

CS  ne  8c  (Icliirenl  que  sur  pr 

escriplion  médicale. 
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I,es  succès  faciles  de  la  thérapeutique  aiiièneiit 
à  rinfinnerie  une  clientèle  uoiiibreuse  ;  le  cliilïre 
des  consultations  joumalières  dépasse  parfois  la 
centaine.  Mais  leur  nombre  s’abaisse  bnisqueinent 
du  jour  au  lendemain  quand  gronde  dans  la  région 
une  sourde  effervescence,  lointaine  répercussion  des 
massacres  de  Fez. 

Ce  n’est  pas  seulement  jjour  les  malades  que  notre 
campement  est  devenu  un  centre  d’attraction.  Bon 
nombre  de  chefs  sont  venus  prendre  contact 
avec  nous,  amenant  avec  eux  force  cadeaux 
alimentaires  :  bœufs,  moutons,  volailles,  œufs  ;  et 
nous  sommes  bientôt  dotés  d’im  troupeau  de  i6  bêtes 
à  corne.  Les  ca'fds  rivalisent  d’hospitalité  à  notre 
endroit,  et  c’est  à  qui  nous  fera  les  honneurs  du  mé¬ 
choui,  de  la  Kesra  (galette  d’orge  et  de  blé)  et  du  thé 
à  la  menthe.  On  se  fait  j)etit  à  petit  à  cette  cidsine 
de  l’aristocratie  indigène,  que  les  circonstances 
nous  imposent  depuis  déjà  quelque  temps  ;  mais  le 
thé  à  la  menthe,  la  boisson  nationale  du  bled,  ne  con¬ 
vient  pas  à  tous  les  estomacs,  d’autant  plus  que  la 
civilité  exige  de  l’amphitryon  qu’il  en  offre  à  trois 
reprises  successives,  et  des  invités  qu’ils  acceptent 
avec  entrain.  Tant  de  générosité  méritait  bien  de 
notre  part  une  petite  attention  ;  nous  fîmes  un  jour 
préparer  un  excellent  café  et  l’offrîmes  à  notre  hôte  : 
il  l’accei^ta  sans  contrainte,  et  l’avala  d’un  trait, 
tandis  qu’une  grimace  expressive  traduisait  sou 
sentiment  à  l’égard  du  «  gaouah  >>;  mais,  conformé¬ 
ment  à  la  politesse,  il  se  cqnfondit  en  remerciements. 
Petite  vengeance  de  l’estomac  européen. 

Les  caïds  en  excursion  logent  sous  des  tentes  rela¬ 
tivement  confortables,  genre  marabout  (fig.  ii). 


Autour  du  ciimp,  campement  de  chefs  indigènes  (fig.  ii). 

Mais  le  peuple  indigène  est  moins  bien  partagé  à 
cet  égard.  L’état  d’anarchie  véritable  que  suscitent 
depuis  sans  doute  de  bien  longues  années  les  incur¬ 
sions  incessantes  des  pillards  venus  des  montagnes 
voisines  oblige  les  habitants  de  laplaine  à  se  ramasser 
les  uns  sur  les  autres  ;  ils  se  concentrent  dans  les 
douars  (villages),  et  là  se  réfugie  toute  la  vie  appa¬ 
rente  du  bled.  Le  douar  est  une  accumulation  de 
domaines  familiaux  exactement  adossés  les  uns  aux 
autres;  chacun  de  ces  domaines  (fig.  12,  13  et  14) 
comprend  eu  général  deux  nouallas  (huttes  en  paille), 
une  klireima  (tente  ouverte)  ,avec  une  cour  de  quelque 


10  mètres  carrés  limitée  par  mie  haie  minuscule. 
Suivant  la  saison,  on  se  tient  sous  la  noualla  ou  sous 
la  khreiuia  ;  la  cour  donne  asile  aux  animaux  domes- 


Uan.s  un  douar:  un  domaine  familial  (fig.  12). 

tiques,  bœufs,  moutons,  chèvres,  mulets,  poules,  etc.  ; 
les  chiens,  très  nombreux  et  d’un  accueil  jieu  encou¬ 
rageant,  ont  droit  de  cité  partout.  C’est  un  véritable 
entassement  d’êtres  vivants  ;  des  mis  aux  autres 


Dans  le  douar  (fig,  i3). 

s’échangent  les  insectes  qu’ils  hébergent  à  profusion. 

D’ailleurs,  il  semble  bien  ([ue  l’indigène  ne  se 
préoccupe  guère  des  légions  de  puces  et  de  punaises 
qu’il  porte  sur  lui  ;  il  ii’a  (pie  bleu  peu  souci  de  sa 


Des  miséreux  du  douar.  Habitation  réduite  à  une  khreima 
(fig.  14). 

guenille,  au  moins  en  ce  qui  concerne  les  soins  de 
propreté. 

Sa  conduite  au  moment  du  premier  contact  avec  nous 
découle  avant  tout  des  conseils  cpii  lui  ont  été  donnés. 
Quelque  grand  seigneur  est-il  tiède  ou  ho.stile,  ses 
clients  obéissent  à  ses  inspirations  malsaines  et  ne 
croient  pas  à  la  smcérité  de  notre  action  sanitaire. 
On  en  a  vu  pousser  la  méfiance  jusqu’à  emporter 
leurs  pesteux  dans  des  champs  d’orge  ou  des  .silos„du 
voisinage,  à  l’approche  des  médecins  de  la  niissi^rj 
conduite  heureiisenient  exceptionnelle,  et  dopt  on  fit 
bientôt  amende  honorable.  Mais  le  plus  souvent,  le 
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douar  accepte  la  visite  du  toubib  sans  difficulté  ; 
les  consultations  affluent  ;  et  de  temps  à  autre  ou 
découvre,  outre  des  pesteux  alités,  quelque  conva¬ 
lescent  qui  se  promène  avec  un  bubon  suppuré, 
ou  quelque  pesteux  «  guéri  »,  mais  demeuré  cachec¬ 
tique  au  suprême  degré  (fig.  15). 

C’est  au  cours  de  ces  tournées  qu’on  prend  l’indi¬ 
gène  sur  le  vif  et  qu’on  peut  le  juger. 

Respectueux  des  usages  et  des  coutumes,  il  pratique 


Cachexie  consécutive  ù  la  peste  (fig.  i5). 


largement  l’hospitalité  et  aime  à  recevoir  l’étranger 
qui  parle  sa  langue. 

Le  Marocain  chez  lui,  dans  sa  tente,  apparaît 
comme  un  excellent  père  de  famille,  bon  vivant, 
de  caractère  enjoué,  d’esprit  vif  et  amusant. 

Très  observateur,  il  a  parfaitement  saisi  le  ridicule 
de  l’Européen  qui  se  croit  supérieur  en  tout  et  pour 
tout,  et  chez  lui  dans  l’intimité,  lorsqu’il  raconte  les 
faits  et  gestes  du«  romni»,  il  fait  la  joie  de  son  entou¬ 
rage  en  caricaturant  ce  qu’il  a  vu  et  entendu. 

Il  est  né  debout,  non  à  genoux  ;  c’est  dire  qu’il 
est  fier,  ombrageux  même,  et  n’accepte  pas  faci¬ 
lement  la  sujétion.  Il  est  intelligent,  comprend  vite 
son  intérêt  et  se  laisse  volontiers  guider  par  lui. 

Rappelons  deux  épisodes  susceptibles  d’évoquer 
la  mentalité  marocaine. 

Dans  la  colonne  de  Fès  se  trouvait  un  bataillon 
de  goumiers  marocains  de  la  Chaouïa  (800  fantassins 
et  300  cavaliers) .  Au  moment  du  départ  de  la  colonne, 
ces  hommes,  armés  jusque-là  du  fusil  Gras  reçurent  le 
fusil  Lebel.  ' 

Les  officiers  qui  les  commandaient  eurent  le  soin 
de  leur  dire  que  c’était  là  la  plus  grande  preuve  de 
confiance  qu’on  pouvait  leur  donner. 

Pendant  toute  la  durée  de  cette  colonne  de  quatre 


mois,  il  n’y  eut  pas  un  déserteur,  pas  un  fusil  perdu 
ou  volé.  Les  goumiers  dormaient  le  fusil  attaché  au 
poignet. 

Toujours  à  l’avant,  toujours  au  feu,  ces  jeunes 
soldats  firent  notre  admiration  à  tous.  Lorsqu’à  Fès 
ils  virent  venir  au-devant  de  nous  les  tabors  du  Sultan, 
ils  eurent  pour  ces  soldats,  leurs  frères,  le  plus  pro¬ 
fond  mépris, 

Gomme  nous  nous  étonnions  de  cette  attitude 
ils  nous  répondirent  : 

«  Nous  autres,  nous  sommes  les  fils  d’adoption  des 
Français  (Ouled  Francis).  Nous  n’avons  rien  de 
commun  avec  ces  gens-là  !  » 

L’exemple  suivant  permet  d’apprécier  un  tempéra¬ 
ment  observateur,  amusant,  enjoué.  Une  mission 
sanitaire  avait  été  organisée  pour  enrayer  la  peste 
dans  les  Doukkalas.  Les  opérations  prophylactiques, 
parfaitement  acceptées  par  les  indigènes,  avaient 
donné  les  meilleurs  résultats. 

Notre  étonnement  fut  grand  d’apprendre  un  jour 
qu’au  Mtal,  à  60  kilomètres  du  point  où  opérait  la 
mission,  une  véritable  comédie  ayant  i^our  sujet  «  Les 
médecins  de  la  peste»  avait  été  jouée  par  les  indi¬ 
gènes  avec  mi  succès  énorme. 

On  y  représentait  un  médecin  vêtu  d’un  costume 
baroque  courant  derrière  des  rats  inoffensifs,  les 
tuant  et  les  payant  deux  sous  à  ceux  qui  déclaraient 
en  être  les  propriétaires. 

Un  autre  médecin  faisait  dévêtir  les  indigènes, 
leur  distribuait  des  effets  neufs  qu’ils  étaient  tout 
joyeux  d’endosser,  pensant  les  conserver,  puis 
brusquement  les  leur  retirait  pour  leur  redonner  les 
leurs  tout  empestés  de  vapeurs  de  soufre. 

Un  troisième,  anné  de  lunettes,  faisait  sortir  tout 
le  monde  des  tentes  qu’il  aspergeait  d’une  eau  qui 
faisait  tousser  et  pleurer  pendant  deux  jours,  puis 
vous  disait  amicalement  :  «  Maintenant  vous  pouvez 
y  entrer,  vous  ne  risquez, plus  rien  ». 

Un  autre,  armé  d’une  seringue  improvisée,  vous 
injectait  dans  les  veines  un  liquide  jaune  qui  vous 
expédiait  à  tous  les  coups  dans  le  paradis  de 
Mahomet. 

Un  autre,  tenant  entre  les  dents  un  long  tube, 
se  précipitait  sur  toutes  les  charognes  qu’il 
rencontrait,  aspirait  rapidement  quelques  gouttes  de 
sang  et  disparaissait  aussitôt  au  galop  comme  utivoleur . 
Enfin  le  clou  de  la  pièce  c’était  le  médecin  qui,  armé 
d’mi  revolver  et  portant  en  bandoulière  un  énorme 
sac  d’écus,  s’amusait  à  faire  des  cartons  sur  la  tête  de 
tous  les  animaux  qu’il  rencontrait  et  qu’il  payait 
ensuite  royalement.  Sous  forme  de  charge,  c’était 
la  répétition  de  quelques  opérations  prophylacti- 
ques,telle  que  la  malice  indigène  les  avait  interprétées. 

Nous  aurions  payé  cher  pour  assister  à  ce  spectacle 
Montmartrois. 

Nous  adressons  tous  nos  remerciements  aux  cama¬ 
rades  Langlois  et  Dumas,  à  qui  nous  devons  une 
bonne  partie  des  clichés  qui  illustrent  cet  article. 
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Docteur, 


K  THAOLAXINE 

en  Paillettes,  Cachets,  Granulé,  Comprimés 


est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 


lAGAR-AGAR 


au  traitement  de  la 


CONSTIPATION  CHRONIQUE 


par  les 

MUGILAGINEUX 

et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question. 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec  les  imitations  que  son  succès 
a  provoquées. 


ÉCHANTILLONS  ET  LlTTÉllATUltE  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE  : 

Laboratoires  nilARLY-LE-ROI  (S.-et-O.) 


ISiDUOGiiAi’iiiE.  —  Baudet  (llnllelin  de  Thérapeutique,  juillet  1908).  —  P.  Caiinot  {Progrès  médical,  17  oct.  1908).  —  Koi.n 
{Archives  des  Maladies  de  l'estomac,  du  D'  Malliieu,  1908,  et  Presse  médicale,  U  août  1909).  —  P.  Le  Gendbe  {Journal  des 
Praticiens,  8  mai  1909).  —  Mabïinet  {Presse  médicale,  Ti  dOc.  1908  et  30  mars  1910).  —  P.  Le  Gendiie  et  Martinet  {Les  Itégimes 
iisuels).  Paris,  Masson  et  Gie,  1909,  page  243.  —  J.  Gu.  Houx  :  Les  Consultations  médicales  françaises,  l'asc.  XIV  :  La  colite 
muco-memhraneuse  (Poinal,  ddit.). 


HYGIÈNE  APPLIQUÉE 


LES  INDÉSIRABLES 

L’IMMIGRATION  A  L’HEURE  ACTUELLE 
Par  le  D>’  A.  LOIR 

Dircclcur  du  Bureau  d'IIygiénc  du  Havre 
Ancien  professeur  à  la  l'acuité  de  médecine  de  Montréal. 

Chaque  seuiaiiie,  de  tous  les  points  de  l’Europe, 
une  foule  d’iiiuuigrants  viennent  s’embarquer  dans 
notre  port  du  Havre.  Nous  voyons  ainsi  passer  tous 
les  huit  jours  mille  à  quinze  cents  personnes. 

Ces  voyageurs  devieiment  émigrants  au  moment 
où  ils  arrivent  dans  le  pays  où  ils  vont  s’installer. 
Pendant  le  temps  du  voyage  ils  sont  des  inunigrants. 
C’est  là  une  définition  qu’il  est  bon  d’établir  de  suite. 
Nous  avons  en  France  des  émigrants  qui  viennent, 
par  exemple,  travailler  dans  notre  pays  au  moment 
des  moissons.  Nous  avons  des  immigrants  qui  ne  font 
que  traverser  la  France  pour  aller  dans  d’autres  pays. 

D’après  les  statistiques,  leur  chiffre  atteint  90.000 
passant  par  notre  ville.  Ea  question  de  l’immigra- 


Une  famille  d’immigrants  hollandais,  onze  enfants  (fig.  i). 


tion,  c’est-à-dire  le  transit  des  émigrants  à  travers 
la  France,  est  donc  très  importante  pour  nous.  Il 
se  trouve  parfois,  parmi  ces  émigrants,  des  individus 
renvoyés  en  France  par  les  autorités  américaines 
qui  les  ont  déclarés  indésirables.  Nous  aurons  l’oc¬ 
casion  de  revenir  sur  ce  point  qui  constitue  vérita¬ 
blement  tout  le  problème  de  rimmigration  à  l’époque 
contemporaine. 

Si  nous  remontons  dans  l’antiquité,  nous  voyons 
aùssi  des  migrations  de  peuples  s’accomplir.  Mais  à 
une  époque  où  il  n’y  a  point  d’organisation  ni  de 
défense  sociale,  011  dirait  que  la  nature  elle-même 
devient  le  bouclier  protecteur  des  races  humaines. 

Des  peuples,  devenus  trop  nombreux  pour  la  terre 
qu’ils  habitent,  se  déversent  dans  d’autres  paj’s. 

C’est  ainsi  qu’ent  lieu  en  Europe,  en  406,  la  grande 
invasion  des  barbares,  dont  les  races  ont  conservé 
l’empreinte  profonde,  le  souvenir  ethnique. 

Ces  hordes,  venues  d’Asie,  voyageant  à  pied,  à 
cheval,  sur  leurs  lourds  chariots,  n’ayant  que  des 
radeaux  pour  traverser  l’eau,  ne  parvenaient  qu’avec 
peine  au  pays  où,  enfin,  leur  course  s’arrêtait.  Ils 
s’y  implantaient  par  droit  de  conquête.  Beaucoup 
d’entre  eux  étaient  morts  en  route  ;  seuls,  les  plus 
robustes  résistaient.  Donc,  la  sélection  se  faisait 
d’elle-même,  natmrellenient. 


Plus  tard,  au  fur  et  à  mesure  des  progrès  de  la  civi¬ 
lisation,  les  épreuves  furent  moindres.  Néanmoins, 
aux  xvii‘’  et  xviii“  siècles,  ce  n’était  point  un  voyqge 
facile  que  celui  de  l’Amérique.  Comme  le  dit  le  pré¬ 
sident  Roosevelt,  seuls  arrivent  les  hommes  que  leur 
santé,  leur  tempérameut  fait  de  courage  et  de  vo¬ 
lonté  rendaient  capables  de  «  supporter  les  mal¬ 
heurs  de  la  mer,  auxquels  ne  survivaient  que  les  plus 
forts  ». 

Donc,  ces  navigateurs,  pionniers  de  la  colonisa¬ 
tion  américaine,  avaient  à  lutter  contre  la  mer,  le 
clhnat,  le  froid,  les  Indiens,  et  ne  parvenaient  qu’au 
prix  de  bien  des  luttes  à  s’installer  dans  ces  pays,  à 
y  construire  leur  demeure. 

Ces  héros,  qui  avaient  bravé  les  rigueurs  du  Nord 
et  la  cruauté  des  Peaux-Rouges,  furent  donc  la 
souche,  la  base  formidable  sur  laquelle  fut  étayée 
la  civilisation  américaine. 

De  nos  jours,  les  voyages  sont  faciles  ;  six  jours 
suffisent  pour  aller  à  New-York.  Il  ne  s’agit  plus  de 
dangers  à  braver,  de  sauvages  à  combattre,  et  ce 
déplacement  est  aisé,  même  pour  les  complexions 
les  moins  vigoureuses.  Aussi,  ceux  que  le  Nouveau 
Monde  attirait  s’y  sont  rués  avec  une  intensité  telle 
que  le  gouvernement  américain  s’est,  à  juste  titre, 
ému  de  cette  invasion  d’hommes.  En  effet,  beau¬ 
coup  de  ceux-ci  pouvaient  être  porteurs  de  tares 
physiques  et  morales  dangereuses  pour  l’état  sani¬ 
taire  et  économique  du  pays.  Des  États-Unis  et  le 
Canada  ont  donc  jrris  des  mesures  pour  arrêter  ce 
mouvement  en  s’opposant  à  l’entrée  Ubre  des  émi¬ 
grants  dans  les  terres  américaines  et  en  déclarant 
indésirables  les  sujets  tarés,  d’ime  façon  quelconque, 
et  pouvant  devenir  des  parasites  pour  la  société. 

En  1863,  après  la  guerre  civile,  le  président  Eincoln 
fit  jjrendre  des  mesures  pour  encourager  rimmigra¬ 
tion  aux  États-Unis.  «  Il  y  a,  disait-il,  une  grande 
insuffisance  de  travailleurs,  encourageons  donc, 
en  les  aidant,  les  gens  mamiuant  de  travail  dans 
les  pays  européens  à  venir  ici  augmenter  notre  ri¬ 
chesse  nationale.  » 

D’appel  a  été  entendu  et  le  mouvement  d’immigra¬ 
tion  s’accentue  tous  les  ans. 

Ces  futurs  Américains  partent  de  France,  d’Alle¬ 
magne,  d’Angleterre,  d’Italie. 

Tout  le  monde  a  vu  à  la  gare  Saint-Dazare  ces 
bandes  d’étrangers  qui  pafssent  par  Paris.  Ils  arrivent 
en  France  par  la  voie  de  Marseille,  la  frontière  de 
Vintimille  ou  celle  de  Bâle  et  se  dirigent  sur  le 
Havre  ou  Cherbourg  où  ils  s’embarquent.  Au  Hame 
les  mille  à  quinze  cents  émigrants  que  nous  voyons 
passer  chaque  .semaine  utilisent  les  grands  cour¬ 
riers  qui  ne  peuvent  en  prendre  que  trois  à 
quatre  cents  ou  les  cargos  construits  plus  récem¬ 
ment,  qui  se  chargent  de  mille  à  douze  cents  de  ces 
indiyidus.  En  effet,  d’après  la  loi  des  États-Unis, 
ceux  qui  au  bout  de  cinq  ans  deviendront  citoyens 
américains  doivent  s’embarquer  sm:  des  bateaux 
qui  répondent  à  certaines  exigences,  non  seule¬ 
ment  au  point  de  vue  des  aménagements  intérieurs. 


f  <  c/e^ 

ONSTIPATION 


/^Lactobyl  est  compose  de 

1“  Ferments  Lactiques  quictjra^emiapuinéfaction  iniestinaie 

2!  AgAR-AGAR  qui  hydrate  le  conteoü  iateslitzal 

3?  Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie 

4-”  Extrait  total  des  Glandes  de  l Intestin 
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mais  à  celui  de  la  place  disponible  sur  le  pont,  mis  à. 
leur  disposition. 

Ils  doivent  être  vaccinés  avant  le  déjjart  non 
pas  avec  un  vaccin  quelconque  mais  avec  celui  qui 
est  foimii  par  le  Marine  Hospital  Service  des  États- 
Unis.  La  Compagnie  générale  transatlantique  paie 
annuellement  mie  somme  d’environ  18.000  francs 
pour  l’achat  du  vaccin,  des  aiguilles  et  de  petits 
morceaux  de  bois  destinés  à  l’opération. 

Celle-ci  ne  peut  pas  être  faite  indifféremment, 
chaque  immigrant  doit  avoir  son  aiguille  individuelle; 
011  doit  opérer  par  grattàge  et  sur  les  érosions  ainsi 


formées,  mettre  un  peu  de  vaccin,  pris  dans  les 
tubes  au  moyen  du  petit  morceau  de  bois  individuel, 
un  cure-dent,  dont  les  paquets  sont  vendus  par  les 
Américains. 

Si  les  médecins  de  la  compagnie  au  Havre  laissent 
embarquer  un  malade,  atteint  par  exemple  de 
trachome,  la  compagnie  est  jjassible,  en  arrivant 
à  New-York,  d’une  amende  qui  peut  monter  à 
3.000  francs. 

J’ai  fait,  il  y  a  quatre  ans,  un  voyage  en  qualité 
de  médecin  sanitaire  maritime  à  bord  d’un  de  ces 
bateaux  qui  portait  neuf  cents  émigrants.  Nous 
avions  laissé  embarquer  une  jeune  Syrienne  de 
dix-huit  ans  qui  avait  eu  du  trachome  et  nous 
paraissait  guérie.  Elle  était  fille  d’un  citoyen  amé¬ 
ricain,  installé  aux  États-Unis  depuis  cinq  ans  et 
ayant,  par  conséquent,  acquis  la  naturalisation, 
selon  les  lois  américaines.  Il  faisait  venir  sa  famille 
de  Syrie. 

Cette  jeune  fille  .somnise  à  une  enquête  fut  re¬ 
connue  malade  ;  il  fut  donc  signifié  à  bord  du 
paquebot  français  de  ramener  cette  passagère  en 
France.  Én  effet,  le  citoyen  américain  peut,  natu¬ 
rellement,  rentrer  dans  son  pays,  même  s’il  a  le 
trachome,  mais  la  natiu-alisation  du  père,  survenue 
après  la  naissance  de  cette  jeune  fille,  ne  lui  donnait 
pas  le  titre  de  citoyenne  américaine. 

Tous  les  passagers  de  seconde  et  de  troisième 
classe  sont  examinés  individuellement  au  point  de 
vue  du  trachome.  Ceux  de  première  passent  en 
général,  sans  examen.  Mais  s’ils  portent  un  nom 
syrien  oix  s’ils  ont  été  signalés  par  la  police  secrète 
américaine,  organisée  par  les  Etats-Unis  à  bord 
de  nos  bateaux,  ils  .sont  l’objet  d’une  visite  indivi¬ 
duelle  ^et’  approfondie.  ,Sous  le  ternie  d'indésirable. 


mot  très  vague,  on  jieut  renvoyer  une  foule  d’indi¬ 
vidus  pour  tare  physique  ou  morale. 

Pour  une  forte  hernie  inguinale  découverte  chez 
un  homme,  j’ai  vu  faire  une  enquête  de  trois  jours, 
puis,  après  discussion,  cet  homme  a  été  autorisé  à 
entrer  parce  qu’il  était  comptable  et  ne  devait  pas 
se  livrer  à  des  travaux  de  force.  S’il  avait  été  ouvrier, 
manœuvre  ou  homme  de  peine,  on  lui  eût  impi¬ 
toyablement  refusé  l’entrée  des  États. 

ÉUis  Island,  le  pivot  du  système  de  rinmiigra- 
tion  américaine,  est  située  en  plein  centre  de  la  belle 
rade  de  New-York,  derrière  la  statue  de  la  Liberté  de 
Bartholdi  qui  fut  naguère  donnée  par  la  France.  On 
laisse  l’île  sur  laquelle  se  trouve  cette  statue  à  gauche 
en  arrivant  de  la  pleine  mer  et  on  voit  mi  vaste  bâti¬ 
ment  sur  une  île  centrale.;  à  côté,  reliées  par  des 
ponts,  se  trouvent,  à  droite  et  à  gauche,  deux  îles 
artificielles  bâties  sur  pilotis.  C’est  dans  ces  deux 
îles  secondaires  que  sont  les  hôpitaux,  les  pavillons 
d’isolement  et  la  maison  de  détention  destinée  aux 
immigrants  qui  doivent  y  demeurer  un  temps  plus 
ou  moins  long,  comme  on  le  verra  dans  la  suite. 
Ellis  Island  n’est  pas  la  quarantaine  où  l’on  arrête 
les  navires  plus  ou  moins  infectés.  C’est  une  insti¬ 
tution  appartenant  au  service  de  l’immigration. 
Les  immigrants  qui  arrivent  à  New-York  subissent 
deux  examens  ;  l’im  à  la  santé,  l’autre  par  le  service 
de  l’immigration.  Le  premier  est  assuré  par  les  soins 
de  la  ville  de  New-York.  Son  personnel  n’appartient 
pas  au  Marine  Hospital  Service  des  États-Unis. 
Il  y  a  en  ce  moment  deux  ou  trois  ports  qui  ont  en¬ 
core  leur  autonomie  et  qui  s’occupent  eux-mêmes  de 
l’examen  sanitaire  des  navires.  Dans  toutes  les 
autres  parties  des  États-Unis,  le  service  est  assuré 
par  le  Marine  Hospital  Service,  dont  on  connaît  la 
remarquable  organisation  et  dont  la  direction  se 


L'.-irrivcc  Ellis-l.sland  (fig.  3). 


trouve  à  Washington,  c’est-à-dire  dans  la  capitale 
des  États. 

L’examen  sanitaire  à  New-York  ne  se  fait  que  de 
sept  heures  du  matin  à  sept  heures  du  soir.  Les  ba¬ 
teaux  n’entrent  donc  que  de  jom",  sans  avoir-  besoin, 
du  reste,  d’attendre  les  marées.  Lorsqu’ils  ont  obtenu 
la  libre  pratique,  après  un  examen  individuel,  mais 
siqrerficiel  de  chaque  passager,  ils  lèvent  l’ancre 
qu’ils  ont  été  obligés  de  jeter  au  moment  de  l’arrivée 
devant  la  quarantaine  et  ils  continuent  lem-  naviga- 
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Bilhuincs,  Toux  ,  Bronchites  ,  Catarrhes^^= 
. Affcclions  de  la  poitrine  en  généralî"""--"^^^^^^^^^ 

aies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  ete.etc.|| 
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Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSE  UOTSNNE  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
suoeès  pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  LE  FLACON 
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ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS deiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILUROS, 

MODE  D’EMPLOI. —  Se  prend  par  grondes  cuillerées  A  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  A  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d'assimilation  très  facile. 


HYGIÈNE  APPLIQUÉE  (Suite) 


tionVIansJlaJrade  en  remontant  vers  la  ville.  Ils  sont 
bientôt  rejoints  par  une  petite  chaloupe  à  vapeur 
amenant  le.sïeinplor-és  duyservice  de  rinunigration. 


charge  publicpie.  I<es  '  citoyens  américains  et  la 
majeure  partie  des  passagers  de  première  classe  ne 
passent  pas  cet  examen.  Cependant,  parmi  ces  der¬ 
niers,  quelques-uns,  probablement  signalés  par  les 
détectives  du  bord,  sont  .soumis  à  toutes  les  forma¬ 
lités  et  peuvent  être  envoj'és  à  Ellis-Island.  Les 
autres,  dès  l’arrivée  à  quai,  ont  la  liberté  de  des¬ 
cendre  du  bateau  et  peuvent  entrer  aux  États-Unis. 
Les  passagers  de  troisième  classe  ne  subissent  aucun 
examen  à  bord.  Ils  sont  tous,  sans  exception,  en¬ 
voyés  à  Kllis-Island.  Un  iretit  bateau  à  vapeur 
vient  les  prendre  lorsque  le  navire  est  à  quai.  Le 
mouv'ement  ne  se  fait  que  pendant  la  matinée  ;  aussi 
les  paquebots  qui  arrivent  dans  la  journée  doivent- 
ils  conserver  leurs  immigrants  jusqu’au  lendemain 
matin,  ce  qui  n’est  pas  une  i^etite  affaire. 

Ces  individus  se  servent  de  toutes  les  ruses  pour 
aller  trouver  leurs  amis  après  cette  navigation 
d’Europe  en  Amérique.  Ils  vont  jusqu’à  se  sauver  à 
la  nage.  Lorsque  l’un  d’eux  arrive  à  tromper  la  sur¬ 


l.c  grand  Hall. 

veillance  du  bord,  abandonnant  souvent  ses  ba¬ 
gages  pour  ne  plus  jamais  revenir,  la  compagnie 
doit  payer  nue  amende  de  3.000  francs.  J’ai  été 
témoin  oculaire  d’un  cas  semblable. 

On  met  environ  une  heure  pom'  se  rendre  eu  petit 
bateau  à  vapeur  du  centre  des  quais  de  New-York 
à  ElHs-Island.  Ihi  débarquant  dans  cette  île  les  immi¬ 
grants  sont  conduits  dans  la  grande  bâtisse  qui  en 
occupe  le  centre.  Ce  bâtiment  de  vaste  dimension  aété 
construit  il  y  a  douze  ans,  à  la  suite  d’un  incendie  cpii 
avait  détruit  toutes  les  maisons  qui  se  trouvaient 
sur  l’île.  Les  immigrants  montent  un  étage  et  se. 
trouvent  au  centre  du  grand  hall.  An-dessus  de  leur 
tête  est  suspendu  un  iunnense  drapeau  avec  des 
étoiles,  c’est  celui  des  États-Unis  qui  les  abritera 
désormais.  La  salle  de  très  grande  dimension  e.st 
garnie,  sur  sa  hauteur,  de  trois  galeries  auxquelles 
on  accède  par  de  grands  escaliers  et  par  des  ascen- 


Ces  fonctionnaires’montent  à  bord  où  ils  s’installent. 
Ceux  chargéside"  l’examen  administratif  procèdent 
à  celui  des  passagers  de  classe,  en  se  faisant  pré¬ 
senter  les  feuille.sXdressées  par  le 
bord,  sur  le.squelles  on  a  mis  le 
nom  du  ijassager,  sa  provenance, 
sa  nationalité,  sa  destination, 
le  chiffre  de  l’argent  qu’il  a  dans 
sa  poche,  saj  taille,  la  couleur  de 
ses  yeux,  l’état  de  son  ca.sier 
jiadiciaire,  s’il  a  été  dans  un 
hospice  ou  nourri  par  la  charité 
publique,  enfin  s’il  est  polygame 
ou  anarchiste.  Le  questionnaire 
qu’il  a  dû  remplir  contient  vingt- 
cinq  questions  du  genre  de  celles 
que  nous  venons  d’indiquer.  Ces 
irnspecteurs,  pom'  procéder  à  l’exa¬ 
men  des  passagers  de  classe,  se 
mettent  dans  un  coin  du  salon 
Dans  nn  autre  coin  s’histalle 
l’inspecteur  médical.  Il  procède 
à  l’examen  des  yeux  pour  la 
reclierche  du  trachome.  Il  examine 
aussi  les  étrangers  au  point  de 
vue  de  la  santé  générale,  delà  constitution  physique, 
des  défauts’ corporels  et,  lorsqu’il  trouve  tme  femme 
enceinte,  il  s’enquiert  de  savoir  si  elle  vient  retrouver 
son  mari,^car  il  importe  (lu’elle  ne  devienne  pas  une 
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Lesetudes  physiologiques  et  cliniques  suivies  des 

analyses  d'urine  çornpjfe  sont  adressées  avec 
échantillons  parle  docteur  Robert  CRUET,  ancien  externe  des  hôpitaux  ,13,  r.  des  Minimes 
à  PARIS  à  ceux  de  ses  confrères  qui  veulent  bien  lui  en  faire  la  demande.  - 
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seurs.  Sur  ces  galeries  s’ouvrent  les  portes  des  dor¬ 
toirs.  Chacun  d’eux  peut  contenir  soixantepersonnes. 
Les  lits,  des  cadres  en  fer  munis  de  toile  sont  trois 
les  uns  au-dessus  des  autres.  Le  matin  un  système 
de  poulies  permet  de  les  hisser  et  on  lave  à  l’eau 
chaude  le  .sol  qui  est  cimenté.  Les  chambres  .sont 
vastes,  bien  aérées,  le  plafond  est  élevé,  les  murs 
vernissés,  ce  qui  permet  de  les  laver  fréquemment 
à  la  manche  à  eau  chaude.  Dans  chaque  chambre 
se  trouvent  des  water-closets.  En  se  plaçant  à  la 
galerie  supérieure  on  a  un  coup  d’œil  d’ensemble  sur 


Les  bâtiments  (<ig.  7). 

l’étage  inférieur  du  grand  hall  où  passent  tous  les 
immigrants.  On  voit  les  différents  couloirs  formés  par 
des  grillages  de  fil  de  fer,  les  différents  compartiments 
où  l’on  fait  attendre  les  diverses  catégories  qu’une 
inspection  rapide  a  permis  de  désigner  et  qui  seront 
examinées  d’une  façon  plus  approfondie. 

En  arrivant  dans  le  grand  hall,  les  mmiigrants 
passent  devant  un  employé  qui  timbre  la  carte  que 
porte  chacun  d'eux. 

D’autres  enqiloyés  les  dirigent  ensuite  dans  les 
différents  couloirs  formés  par  les  grillages.  En  pas¬ 
sant,  un  premier  médecin  les  examine,  il  les  voit 
venir  de  loin,  note  l’aspect  général,  les  difïonnités, 
soupçonne  souvent  les  hernies  un  peu  grosses  (on 
s’assurera  plus  tard  de  leur  existence),  fait,  par  l’iii- 
tennédiaire  des  mterprètes,  interroger  en  deux 
mots  certains  individus.  Il  recherche  les  pauvres 
d’esprit,  découvre  la  région  du  cou  pour  voir  s’il, 
existe  un  goitre. 

L’inunigrant,  qui  tient  son  chapeau  à  la  main 
présente  sa  tête  où  il  ne  doit  avoir  ni  teigne,  ni 
pelade.  Le  médecin  fait  des  marques  à  la  craie  sur 
la  poitrme  et  dans  le  dos  de  ces  individus,  ce  qui 
indique  que  ceux  marqués  devront  être  examinés 
dans  la  suite  avec  plus  de  soin.  Ils  passent  ensuite 
devant  un  autre  médecin  qui  retourne  les  pau¬ 
pières  de  chacun  d’eux  en  recherchant  le  trachome. 
Suivant  les  marques  qu’ils  portent  sur  la  poitrine, 
ces  hommes  ou  ces  femmes  passent  directement  et 
ont  le  droit  d’entrer  aux  États-Unis,  ou  bien  ils 
vont  devant  les  mspecteurs  qui  ont  les  feuilles  dressées 
à  bord,  avec  les  renseignements  fournis  par  les  pas¬ 
sagers  et  chacun  répond  aux  questions  qu’on  lui 
pose.  D’autres  s’arrêtent  dans  des  cages  en  gril¬ 
lage  où  des  médecins  viendront  les  examiner  une 


seconde  fois  plus  soigneusement.  On  retient  d’ordi¬ 
naire  à  ce  premier  crible  sanitaire  et  administratif 
20  p.  100  environ  de  l’effectif  des  immigrants, 
80  p.  100  passent  et  sont  libres  de  sortir  de  suite  de 
Ellis-Island.  Dans  deux  ans  ils  pourront  obtenir 
leur  petite  naturalisation  et,  dans  cinq  ans,  ils  au¬ 
ront  le  droit  de  devenir  citoyens  américains.  Ceux 
que  l’on  retient  sont  logés  dans  les  dortoirs  jusqu’à 
ce  que  le  board-rooiu,  devant  lequel  ils  ont  à  passer, 
ait  statué  sur  leur  sort.  S’ils  ont  une  maladie  dou¬ 
teuse  on  les  fait  aller  à  l’hôpital  pendant  la  période 
nécessaire  pour  éclairer  la  religion  des  médecins. 
Pendant  tout  ce  temps,  ils  sont  entretenus  aux 
frais  de  la  compagnie  de  navigation  qui  les  a  amenés. 
Ceux  d’entre  eux,  ayant  une  maladie  contagieuse 
ancienne  qui  aurait  dû  empêcher  leur  enibarque- 
meut,  font  l’objet  d’un  procès  spécial.  Ils  restent 
à  l’hôpital  jusqu’à  guérison  aux  frais  de  la  com¬ 
pagnie  afin  de  servir  de  témoins.  Celle-ci  sera  con¬ 
damnée  à  500  francs  d’amende  et  devra  rapatrier 
le  malade.  Dans  les  cas  de  trachome  qui  n’ont  pas 
été  reconnus  en  Europe,  la  compagnie  paie  de  suite 
500  francs  et  rapatrie  le  malade.  C’est  pour  éviter 
ces  amendes  Cju’uii  examen  sérieux  se  fait  au  mo¬ 
ment  de  l’arrivée  des  immigrants  dans  le  port  d’ém- 
barquenient  par  les  soins  de  la  compagnie.  Ceux 
reconnus  malades  .sont  en  général  renvoyés  dans 
leur  paj's,  quelques-uns,  malheureusement,  restent 
en  France.  En  Allemagne,  cet  examen  se  fait  au 
moment  où  rimmigrant  va  traverser  la  frontière 
et  ce  mode  d’opérer  a,  011  le  comprend,  de  gros  avan¬ 
tages  puis  qu’il  pennet  de  refuser  l’entrée  du  pays  à 
des  malades. 

Tous  les  services  médicaux  d’Ellis-Island  sont 
assurés  par  le  Marine  IlosiJital  Service  des  États- 
Unis.  L’immigration,  tous  les  ans,  paie  à  cette 


Le  réfectoire  (fig.  8). 


institution  nationale  une  somme  énorme  pour  frais 
médicaux. 

Six  à  sept  mille  immigrants  peuvent  facilement 
être  reçus  à  Ellis-Island  en  vingt-quatre  heures  et  y 
subir  les  examens  voulus. 

Lorsque  les  miiuigrants  ne  s’arrêtent  pas  à  New- 
York  et  ont  à  continuer  leur  voyage,  011  leur  donne 
des  billets  de  chemin  de  fer  en  échange  des  reçus 
des  sommes  qu’ils  ont  dû  payer  en  Europe  pour  se 
faire  conduire  à  destination.  Les  honnues  et  les 
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HYGIENE  APPLIQUÉE  (SuÜe) 


femmes  sont  classés  par  catégories  et  enfermés  dans 
des  cages  grillées  où  ils  sont  sous  clé.  Chacun  d’eux 
porte  sur  la  poitrine  mie  pancarte  de  différente 
couleur  suivant  les  différentes  lignes  qu’ils  doivent 
prendre.  Ils  restent  là  plus  ou  moins  longtemps, 
souvent  de  longues  heures,  suivant  que  le  train 
devant  les  emmener  e.st  plus  ou  moins  prompt  à 
partir.  Les  agents  de  rimmigration  les  conduisent 
aux  différentes  gares.  Fréquemment,  des  parents 
viennent  les  voir  à  Ellis-Island,  même  au  moment 
où  ils  débarquent  dans  l’île.  Ces  visites  se  font  à 
travers  un  grillage.  Il  existe  mi  restaurant,  à  Elhs- 
Island,  et,  de  plus,  on  5^  vend,  pour  un  dollar,  mie 
boîte  en  carton  contenant  du  pain,  de  la  charcuterie, 
des  oranges,  en  somme,  le  nécessaire  pour  quatre  ou 
cinq  repas.  Partout  règne  mie  grande  propreté, 
mais  l’odem'  est  âcre  et  désagréable.  Voilà  des  indi¬ 
vidus  qui  sont  en  route  depuis  quinze  jours  ou  trois 
semâmes,  souvent  sans  se  déshabiller  la  nuit  et, 
hélas  !  souvent  aussi  sans  se  laver,  bien  qu’ils  aient 
à  bord  le  nécessaire  pour  lems  ablutions.  Les  per¬ 
sonnes  refusées  restent  à  Ellis-Island  jusqu’au 
départ  du  bateau  par  lequel  la  Compagnie  qui  les  a 
amenés  veut  les  rapatrier.  C’est  la  Compagnie  de 
navigation  qui  paie  le  prix  de  l’entretien  pendant  le 
séjour  que  ces  immigrants  font  dans  l’île.  La  Com¬ 
pagnie  n’est  tenue  à  fournir  que  leretour  en  3“  classe, 
même  si  le  passager  était  venu  en  ou  en  1''“.  Le 
service  de  l’immigration  n’admet  pas  qu’un  refusé 
puisse  revenir  autrement  qu’en  3®,  même  s’il  peut 
payer.  Le  passager  de  classe,  qui  est  renvoyé,  sort 
d’EllisTlsland  ;  il  est  conduit  à  bord,  mis  à  l’hôpital 
sous  cié  et  ne  peut  en  sortir  qu’à  trois  milles  en  de¬ 
hors  de  New-York,  c’est-à-dire  au  moment  où  l’ins¬ 
pecteur  de  l’immigration  quitte  le  bateau.  Alors, 
s’il  veut  aller  en  2«  ou  en  i^o,  il  doit  payer  la  place 
entière  dans  la  classe  qu’il  a  choisie.  En  effet,  le 


New- York  vu  d'EUis-lsland  (fig.  9). 


billet  de  3®  classe  avait  été  donné  gratuitement  par 
la  Compagnie  qui  doit  rapatrier  les  refusés. 

Les  immigrants  doivent  avoir  30  dollars  pour 
entrer  aux  lîtats-Uiiis.  S’ils  ne  peuvent  ijrésenter 
cette  somme,  la  Compagnie  peut  avancer  la  diffé¬ 
rence,  au  lieu  de  les  rapatrier,  si  elle  y  trouve  son 
avantage.  On  autorise  encore  les  immigrants  à 
télégrapliier  à  leurs  parents  pour  se  faire  envoyer 
l’argent  qui  leur  manque  et  ils  attendent,  à  Ellis- 


Island,  l’arrivée  de  la  somme  demandée.  Si  les 
réponses  des  passagers  de  ne  sont  pas  satisfai¬ 
santes,  ils  vont  à  EUis-Island.  Là,  comme  les  mmii- 
grants  de  3»  classe  qui  se  trouvent  dans  les  mêmes 
conditions,  ils  passent  devant  le  board-room  (tri- 
bmial  composé  de  quatre  membres)  qui  les  interroge 
à  fond.  Pendant  mon  dernier  séjour  à  New- York, 
est  anivée,  en  première  classe,  une  Française,  chan- 


l.cs  immigranls  .-irrivant  à  New-York. 
Enfin,  ils  sont  libres  (fig.  lo). 


teuse  de  café-concert.  Interrogée,  au  lieu  de  parler 
d’un  voyage  d’agrément,  elle  dit  venir  retrouver  un 
cousm,  employé  dans  mie  banque  à  New-York. 
Bien  que  cette  femme  eût  sur  elle  ime  somme  de 
plusieiu-s  milliers  de  francs,  011  l’envoya  à  Ellis- 
Island.  Là,  elle  jure  devant  le  board-room  qu’elle  dit 
la  vérité  ;  mais,  avant  de  la  laisser  passer,  on  in¬ 
terrogea  son  soi-disant  cousin,  venu  à  sa  rencontre. 
On  fait  prêter  serment  à  celui-ci  ijui,  devant  la  peur 
des  conséquences,  avoue  que  la  voyageuse  est  sa 
maîtresse.  Celle-ci  se  voit  refuser  le  droit  d’entrée 
sur  le  territoire  améiicain  pour  cause  d’immoralité. 
Elle  est  restée  à  Ellis-Island  juscpi’au  départ  du 
bateau,  puis  a  été  conduite  à  bord,  mise  à  l’hôpital 
et  n’a  pu  aller  dans  une  cabme  de  1^“  classe  que 
plusieurs  heures  après  le  départ. 

Pendant  sa  détention  à  Ellis-Island,  elle  s'est 
trouvée  en  contact  avec  mie  cinquantaine  de  filles 
publiques  qui  n’avaient  pas  mi  sou  sur  elles. 

Depuis  vingt  ans,  il  est  entré  aux  États-Unis  une 
moyenne  annuelle  de  i  200  000  hiimigrauts.  Sur  ce 
nombre,  plus  d’un  million  passe,  chaque  année,  par 
le  port  de  New-York. 

Voici  du  reste  le  nombre  d’immigrants  embarqués 
au  Havre  à  destination  de  New-York  pendant  une 
aimée. 


Nombre  des  immigrants .  56  075 

Nombre  d’immigrants  refusés  aux  États- 

Unis  sur  ce  nombre .  625 

Pom-centage  de  refusés  par  rapport  au 


Causes  pour  lesquelles  les  immigrants  ont  été  refusés. 

Noinbrc  I>ourccm,iHc 
refusés  des  refusés 

Charges  publiques  .  449  71,84  p.  100 

Maladies  contagieuses .  44  7,04  — 
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Nombre  Pourcentage 
des  du  total 


Ayant  un  engagement  à  travailler.  34 

Charges  pttbliques  et  autres  ren¬ 
voyés  après  trois  ans  de  séjour.  34 

Trachome  .  29 

-Aliénation  mentale  .  16 

Émigrants  ayant  accompagné  un 
malade  et  dont  les  soins  étaient 

indispensables  à  ce  malade .  6 

Charges  publiques  et  autres  ren¬ 
voyés  après  deux  ans  de  séjour  .  4 

Épileptiques .  2 

-Ayant  été  en  prison .  2 

Clandestinement  introduits  à  bord.  2 

Prostituées .  2 

Pavus-teigne .  i 


5. 44  P-  loo- 

5.44  — 

4.64  — 

2,6 


0,64  - 

0,32  — 

0,32  — 

0,32  — 

0,32  — 

0,16  — 


Total 


025  100,04  P- 


De  quelle  nationalité  sont  ces  immigrants  qui 
passent  au  Havre  ? 

Voici  la  proportion  sur  un  total  de  50  564  immi¬ 
grants  : 


Allemagne .  i  038 

Suisse .  I  373 

France .  2  222 

Belgique .  81 

Angleterre .  20 

Luxembourg .  58 

Autriche .  12215 

Hongrie .  2  695 


Italie  .  17  455' 

Grèce .  3  820 

Roumanie .  4  898 

Russie .  I  082 

Espagne .  iSi 

Monténégro .  19 

Turquie .  3  407 


Depuis  ces  derniers  temps,  de  nouveaux  règle¬ 
ments  sont  en  vigueur  et  on  refuse  maintenant  sur¬ 
tout  pour  les  raisons  suivantes  : 

Pauvreté,  maladies  contagieuses,  prostitution, 
proxénétisme,  contrat  de  travail,  folie.  Jusqu’à 
présent,  sous  cette  dernière  rubrique  on  ne  com¬ 
prenait  que  les  idiots  et  les  fous,  maintenant  les 
termes  adoptés  sont  beaucoup  plus  vagues,  on  voit 
dans  la  liste  des  refusés  :  20  idiots,  184  fous,  45  imbé¬ 
ciles  et  121  faibles  d’esprit. 


Traite  des  blancs.  —  Pour  protéger  les  syndicats, 
la  loi  américaine  interdit  absolument  d’engager  des 
gens  avant  leur  départ  d’Europe  et  les  faire,  par 
conséquent,  débarquer  en  Amérique  avec  mi  contrat 
de  travail  qui  les  oblige  à  travailler  à  prix  réduits 
pendant  une  période  déterminée.  Lorsque  le  service 
de  l’immigration  présmne  qu’un  tel  contrat  existe, 
il  fait  passer  l’inunigrant  devant  le  board-rooni. 
S’il  n’avoue  pas  de  suite,  on  le  pousse,  on  le  met  en 
contradiction  avec  lui-même,  on  l’oblige  à  avouer 
et  ou  lui  refuse  l’entrée.  Lorsqu’on  trouve  un  de 
ceux  qui  ont  organisé  cette  immigration  avec  contrat 
de  travail,  on  le  condamne  à  huit  mois  de  prison. 

Les  enquêtes  faites  à  Ellis-Islaud  ont  permis  de 
découvrir  mi  certain  nombre  de  faits  intéressants. 

A  la  suite  d’ime  campagne  d’mi  agent  d’immigra¬ 
tion  faite  en  Bohême,  de  nombreux  campagnards 
cherchent  à  vendre  lems  champs  pour  aller  en 
Amérique.  Un  agent  leur  déclare  que,  pour  600  francs 


il  se  charge  de  les  équiper  et  de  leur  procurer  le  pas¬ 
sage.  L’agent  paie  150  francs  pour  la  traversée,  donne 
à  chaque  passager  une  montre,  un  complet,  une  cas¬ 
quette  avec  des  galons,  un  sac,  un  col  de  celluloïd 
brillant  ;  le  tout  d’une  valeur  de  50  à  60  francs  envi¬ 
ron.  Il  a  donc  près  de  400  francs  de  bénéfice  et  il  en 
est  qui  ont  fait  partir  ainsi  3  à  400  émigrants  par 
mois  pendant  plus  d’un  an.  Souvent,  ces  gens 
donnent,  comme  garantie  à  un  emprunt  d’argent, 
des  terrains  d’une  certaine  valeur.  Ils  restent  deux, 
trois  ans  en  Amérique,  retournent  en  Europe  pour 
s’y  installer  définitivement,  mais  ont  bientôt  la 
nostalgie  des  nouveaux  pays  et  retournent,  au  bout 
de  deux  mois,  aux  États-Unis.  Voilà  pourquoi  ou 
trouve  souvent,  parmi  les  immigrants,  des  individus 
parlant  l’anglais.  En  ce  moment,  ils  sont  plus  nom¬ 
breux,  l’exode  d’il  y  a  deux  ans  a  été  très  consi¬ 
dérable  au  moment  de  la  crise  américaine,  mais  les 
nouvelles  qu’ils  reçoivent  de  leurs  camarades  sont 
bonnes  et  ils  repartent. 

On  cite  l’histoire  d’un  trafiquant  ;  il  faisait  un 
contrat  de  deux  dollars  et  demi  (soit  12  fr.  50)  par 
jom-,  pendant  six  mois,  pour  600  émigrants  à  con¬ 
duire  en  Louisiane,  travailler  aux  plantations  de 
coton.  Ap)rès  avoir  recruté  ces  immigrants  en  Hongrie, 
il  leur  payait  le  voyage,  la  noimriture  et  le  logement 
pendant  six  mois,  soit  environ  i  franc  p)ar  jour. 
Il  garantissait  2  fr.  50  par  jomnée  de  travail  à 
chaque  immigrant  ;  il  rattrapait,  du  reste,  mie 
partie  de  cette  solde  à  la  cantine,  où  il  vendait  de 
l’alcool.  Il  avait  donc,  pour  chaque  immigrant,  un 
bénéfice  d’environ  10  francs  pendant  cent  quatre- 
vingtjours, soit  1800 francs.  Ilpayait  150  à  200  francs 
de  voyage  et  autres  frais,  réalisant  ainsi  i  600  francs 
de  bénéfice  par  tête.  Si  ce  bénéfice  eût  été  seule¬ 
ment  de  I  000  francs  par  individu,  il  arrivait  à  la 
jolie  sonune  de  60  000  francs. 

J  ’ai  vu  mi  jemie  Grec  de  dix  ans,  soi-disant  ac¬ 
compagné  de  son  père.  L’officier  d’mimigration  fit 
avouer  à  l’enfant  qu’il  n’avait  aucmi  lien  de  parenté 
avec  son  compagnon  de  voyage.  Mais  ce  dernier 
assura  que  le  véritable  père  était  à  Chicago  où  ils 
allaient  le  rejoindre.  Sur  un  télégramme  envoyé 
d’Ellis-Island,  mi  Grec  vint  de  Chicago  se  présenter 
comme  le  père  de  l’enfant  et  le  réclamer,  mais  il 
ne  put  établir  sa  paternité,  et  le  petit  fut  renvoyé 
en  Emope  aux  frais  de  la  Compagnie.  Souvent  les 
enfants  de  cette  nationalité  vieiment  aux  États- 
Unis  comme  cireurs  de  bottes  ;  ils  sont  exploités  pen¬ 
dant  plusieurs  années  par  ceux  qui  les  ont  fait  venir. 
Chaque  enfant  rapporte  annuellement  2  000  à 
2  500  francs  à  son  ünportateur,  aussi  cherche-t-on 
à  emayer  cette  exploitation  de  l’enfance. 

Traite  des  blanches.  —  Toutes  les  jeunes  filles 
sont  l’objet  d’une  enquête  particulière.  Chez  qui 
vont-elles?  Que  vont-elles  faire?  L’immigration  les 
garde  à  EUis-Island  jusqu’à  ce  qu’elles  soient  ré¬ 
clamées  par  lem:  famille.  Souvent  même,  s’il  y  a 
doute,  011  les  laisse  sortir,  puis  on  met  un  inspecteur 
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pour  les  surveiller.  Si  elles  se  livrent  à  la  prostitu¬ 
tion,  ou  les  renvoie  en  Europe,  toujours  aux  frais  de 
la  compagnie  de  navigation  qui  les  a  amenées,  car, 
pendant  trois  ans  la  compagnie  est  re.sponsable  du 
retour  de  ses  passagers.  Ee  rapport  du  chef  du  ser¬ 
vice  de  rinmiigratioii  propose  même,  cette  aimée, 
que  la  femme  d’un  naturalisé  ne  soit  pas  considérée 
comme  naturalisée  elle-même,  du  fait  que  son 
mari  est  citoyen  américain.  Il  propose  de  mettre 
à  ce  sujet  dans  la  loi  une  restriction  de  moralité 
de  la  femme,  dans  l’acte  de  naturalisation  du  mari. 
I/an  dernier,  44  prostituées  et  2  proxénètes  ont  été 
renvoyées  des  Etats-Unis,  tandis  que  124  prostituées 
et  43  proxénètes  se  voyaient  refuser  l’entrée  du  pays. 
De  plus,  14  proxénètes  et  tenanciers  de  maisons  ont 
été  condamnés  par  le  service  de  l’immigration  à  mi 
emprisonnement  variant  de  un  an  à  cinq  ans,  et  à 
des  amendes  de  50  à  i  000  dollars.  On  reconnaît 
facilement,  à  bord  des  bateaux,  les  immigrantes  hon¬ 
groises,  avec  leurs  bas  de  laine  rouge  et  leurs  bottes, 
leurs  jupons  courts,  leur  châle  gris  sur  le  dos,  et  leur 
fichu  noir  sur  la  tête.  On  voit  souvent,  parmi  elles, 
ou  à  côté  d’elles,  un  groupe  de  sept,  huit,  dix  jeunes 
filles  venant  de  n'miporte  quel  pays  d’Europe, 
conduit  par  mie  femme  portant  comme  elles  le  cos¬ 
tume  de  paysanne,  couchant  dans  lem-  voisinage, 
mais  que  l’on  sent  d’mie  éducation  plus  relevée.  Ee 


matin,  elle  fait  monter  son  petit  troupeau  sur  le 
pont,  vient  consulter  le  médecin  du  bord  chaque  fois 
qu’mi  petit  incident  se  produit,  s’isole,  elle  et  son 
groupe,  au  milieu  des  autres  inmiigrants.  Ces  femmes 
ne  provoquent  jamais  aucun  désordre  :  on  sent  que 
celle  qui  les  conduit  les  surveille  jalousement  et  se 
préoccupe  de  leiu  santé.  Tant  qu’il  fait  jour  et  que 
la  chose  est  possible,  elles  restent  sur  le  pont  par 
hygiène.  En  arrivant  aux  États-Unis,  elles  passent 
souvent  insoupçonnées,  car  les  mesures  sont  bien 
prises  par  celle  qui  les  dirige. 

Toutes  les  personnes  refusées  par  les  États-Unis 
reprennent  le  navire  qui  les  a  amenées.  En  arrivant 
en  France,  elles  obtiennent,  d’ordinaire,  un  billet 
direct  pour  leur  pays  d’origine,  mais  souvent  ai:ssi 
elles  restent  sur  le  pavé  de  nos  grandes  villes. 

Il  arrive  même  que  les  compagnies  étrangères  qui, 
avant  de  rentrer  dans  leur  pays,  touchent  à  Cher¬ 
bourg  ou  à  Boulogne,  débarquent  dans  ces  villes  des 
passagers  gênants.  Ees  États-Unis  refusent  les  ma¬ 
lades,  les  malingres  ou  les  non  désirables  pour  ne  pas 
grever  leur  budget  d’assistance  publique.  Il  est 
temps  d’agir  de  même  dans  notre  pays.  Il  est  néces  - 
saire  aussi  de  songer  à  l’avenir  de  notre  race  et  il 
ne  faut  pas  accueillir  chez  nous  tous  les  rebuts  des 
races  de  l’Univers. 


LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ 


LA  GRANDE  PESTE  DE  DUNKERQUE 

Par  le  D’^  Julien  ROSHEM 

Médecin  aîdc-major. 

I/application  des  lois  d’h3'giène  soulève  de  nos 
jours  de  nombreuses  et  vives  protestations.  Ea  décla¬ 
ration  obligatoire  des  maladies  contagieuses,  la 
désinfection  imijosée  sont  regardées  trop  souvent 
par  les  particuliers  comme  autant  de  mesm'es  pure¬ 
ment  vexatoires.  Ils  vont  geignant  contre  les  décou¬ 
vertes  modernes,  ils  accusent  les  médecins,  ils 
vitupèrent  contre  les  pouvoirs  publics...  Qu’eussent- 
ils  dit  s’ils  avaient  vécu  à  la  fin  du  xviu  .siècle  à 
l’époque  où  la  redoutable  peste  multipUait  ses 
ravages,  semant  les  cadavres,  répandant  la  déso¬ 
lation,  la  misère  et  le  deuil  dans  les  riches  campagnes, 
dans  nos  villes  actives  de  Flandre?  Ces  réflexions  me 
venaient  à  l’esprit  en  lisant  l’autre  jour  l’étude  .si 
documentée  sur  «la  Peste  de  1666  à  Dunkerque -> 
que  publia,  l’année  dernière,  mon  aimable  confrère 
dmikerquois  le  D''  E.  Eemaire  et  qui  lui  valut  d’ob¬ 
tenir  l’un  des  prix  les  plus  recherchés  de  l’Académie 
de  médecine.  Eor.sque  l’on  étudie  les  grands  iléairx 
épidémiques  du  teuips  jadis,  une  chose  frappe  l’es¬ 
prit  d’abord  :  c’est  la  femieté  des  magistrats  ro3'aux 
et  municipaux,  la  rigueur  implacable  et  bienfaisante 
avec  laquelle  ils  appliquaient  et  faisaient  appliquer 
les  mesures  jugées  propres  à  enrayer  la  inarclie  du 
fléau.  Et  je  répète,  qu’eussent  dit  les  gens  d’aujour¬ 


d’hui  toujours  prêts  à  crier  à  la  violation  de  la 
liberté  individuelle? 


Voulez-vous  un  exemple  de  cette  sévérité.  J  e  vais 
citer  et  analyser  pour  vous  mi  vieux  document  de 
la  fin  du  xvi'^  siècle  ;  et  dont  le  D^  Eemaire  a  donné 
dans  son  livre  une  excellente  traduction. 

Deux  manuscrits,  consen^és  à  la  Bibliothèque 
coimnmiale  de  Duukerque  et  intitulés  «  Keure  van 
Du3uickercke  »  contiennent  la  nomenclatm-e  des  us, 
coutmues,  et  règlements  qui  faisaient  loi  dans  la 
ville  avant  la  domination  française.  Voici  le  chapitre 
où  il  est  traité  de  ce  que  nous  appellerions  aujom'- 
d’hui  la  prophylaxie  de  la  peste. 

«  De  la  maladie  soudaine  : 

«  On  décide  et  statue  au  nom  du  Seigneur  et  de  la 
loi,  afin  de  protéger  et  défendre  la  coimnune  de  la 
contagion,  que  tous  ceux  qui  seront  atteints  de  la 
maladie  infectieuse  de  la  peste,  qu’ils  soient  habi¬ 
tants  ou  fréquentant  quotidiennement  dans  les 
maisons  où  se  trouve  la  même  maladie  infectieuse, 
qu'ils  ne  se  permettent  pas  de  converser,  promener,  ni 
fréquenter  avec  les  gens  en  bonne  santé. 

«  Ensuite,  si  quelqu’un  dès  mamtenant  habite, 
ou  aura  été’ dans  quelque  maison  à  l’intérieur  de  la 
ville,  ou  de  la  franchise  de  celle-ci,  où  il  3'  aura  des 
personnes  mortes,  malades  ou  isolées  par  suite  de 
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Lipoïdes  n.  I.  _  Alcaloïdes 
EN  AMPOULES  INJECTABLES  de  ;  Oigaiips  “  Plautes 

Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
BtAJ  [MHilll  1*1™  ovarie.  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause,  Sénilité,  etc. 


Lipoï 
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la  ménopause,  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 


k  Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Asthénie  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
W  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  hémopoiétique  du  globule  ronge 
(Anémies  primitives  et  secondaires.  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  homo- 
stiiiiulaiit  de 
la  thyroïde. 


Lipoïde  liomo- 
stimiilaiit  ex¬ 
trait  du  relu. 


Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  0'=,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 
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la  maladie  de  la  peste,  que  les  personnes  de  cette 
maison  ne  se  permeUent  pas  d’aller  venir  ni  converser 
au  milieu  des  i^ens  sains  qui  n’ont  aucune  contagion 
ni  maladie. 

Et  afin  que  dès  maintenant  on  puisse  reconnaître 
et  être  averti  qui  et  quelles  personnes  habitent  dans 
les  maisons  contagionnées,  et  qu’on  i^uisse  les  fuir  ; 
ainsi  est-il  ordonné  et  statué  que  chaque  personne 
habitant  ou  fréquentant  pareille  maison  lorsqu’elle 
sortira  dans  la  ville,  dans  sa  limite  on  ailleurs, 
portera  àlainain 
une  baguette 
blanche,  longue 
de  4  pieds 
moins,  bien 
découvert,  pen¬ 
dant  le  terme  de 
quarante  jours 
après  que  la  der¬ 
nière  personne 
morte  ou  malade 
aura  été  emportée 
ou  conduite  de¬ 
hors,  et  ceci  sous 
peine  de  bannis¬ 
sement  à  discré¬ 
tion  de  la  loi  de 
qui  jerait  le 
contraire  '>. 

Voyez  -  vous 
pareille  mesure 
appliquée  de  nos  jours,  il  y  aurait  émeute,  révolu¬ 
tion  peut-être,  du  sang  versé  sans  doute. 

Et  ce  n’est  pas  tout  ; 

Armé  de  cette  baguette,  vous  qui  sortez  de  la 
maison  du  pestiféré,  avez-vous  le  droit  d’aller  dans 
la  ville  à  l’heure  cju’il  vous  plaira  ;  pour  vos  affaires 
et  pour  aller  respirer  un  peu  d’air  pur  loin  de  la 
maison  contaminée?  Non  certes  ;  il  vous  faudra  être 
hors  de  la  ville  «  le  matin,  tôt  avant  sept  heures  pour 
revenir  le  soir  à  cinq  heures  et  non  autrement».  Et 
si  vous  enfreignez  cette  régie  farouche  quelle  peine 
allez-vous  encourir?  Une  amende?  un  court  empri¬ 
sonnement?  Vous  serez  banni,  exilé  à  jamais,  telle 
est  la  loi.  Et  toute  la  ville,  pendant  ce  temps,  prend 
un  aspect  de  désolation,  et  de  deuil.  I,es  danses,  les 
réunions,  «  les  assemblées  publiques  de  monde  », 
les  grandes  fêtes  de  mariage  sont  interdites. 

Si  morne,  dans  la  ville  devenue  cité  de  l’effroi, 
vous  vous  hâtez  le  long  des  murailles  qui  n’abritent 
plus  que  le  silence  de  gens  effarés,  vous  vous  hasardez 
à  lever  la  tête,  vous  voyez  aux  fenêtres  de  maint  gre¬ 
nier  une  épaisse  botte  de  paille  suspendue;  fuyez  plus 
vite,  un  pestiféré  est  mort  là.  L’emblème  sinistre  doit 
rester  en  place  au  moins  six  semaines  après  le  décès. 

«  De  même,  que  personne  chez  qui  règne  la  peste 
ne  vienne  au  marché,  ni  ailleurs  parmi  le  peuple,  ni 
n’envoie  ou  n’apporte  quelque  victuaille  au  marché 
sous  peine  d’être  banni  ou  d’être  corrigé  à  la  discré¬ 
tion  de  la  loi». 


Nous  avons  sur  la  grande  peste  de  1666  des  ren¬ 
seignements  complets  et  ])récis  qui  montrent  que  ce 
vieux  règlement  fut  applûpié  à  la  lettre,  et  que 
d’autres  mesures  plus  sévères  encore  furent  imposées. 


G’est  la  rançon  de  ces  grandes  villes  marchandes, 
dont  le  commerce  s’étend  aux  plus  lointaines  con¬ 
trées,  d’être  la  proie  offerte  aux  épidémies  venues  des 
terres  étrangè- 
Elles  sont 
sentinelles 
avancées  de  la 
France,  et  lors 
des  guerres, 
comme  lors  des 
grandes  conta¬ 
gions  ce  poste 
d’honneur  est 
aussi  le  poste  du 
péril. 

La  grande 
peste  ne  com¬ 
mença  à  Dun- 

mai'1666.^ 
Depuis  trois 
ans,  elle  était 
signalée  dans  les 
pays  voisins. 
Elle  avait  éclaté  en  1663  à  Rotterdam  et  Amster¬ 
dam.  «  Les  uns  disaient  qu’elle  y  avait  été  ap¬ 
portée  d’Italie,  nous  dit  Daniel  de  Foë  dans  son 
Journal  de  la  Peste,  d’autres  du  Levant,  parmi  des 
marchandises  que  les  flottes  turques  rapportaient, 
d’autres  qu’elle  venait  de  Candie,  d’autres  de  Chypre. 
Au  surplus,  il  importait  peu  de  savoir  d’où  elle  venait, 
puisque  tous  étaient  d’accord  pour  dire  qu’elle  était 
revenue  encore  une  fois  en  Hollande.  On  n’en  parlait 
pas  ouvertement  quoique  déjà  le  gouvernement 
s’occupât  des  moyens  de  prévenir  le  pays,  jusqu’au 
jour  où  au  mois  de  décembre  1664  011  apprit  que 
deux  Français  étaient  morts  de  la  peste  dans  la 
partie  supérieure  de  Drury-Lane...  Dans  le  même 
(juartier  deux  hommes  mouraient  en  décembre 
encore,  et  le  peuple  commençait  à  fuir  les  quartiers 
de  Saint-Gille  et  Saint- André  où  les  morts  augmen¬ 
taient  dans  des  proportions  effrayantes. 

Louis  XIV  veillait  jalousement  sur  Dunkerque, 
la  nouvelle  conquête  due  à  l’indomptable  vaillance 
du  maréchal  de  Turenne  ;  française  depuis  1662  seule¬ 
ment.  Il  se  .soucia  en  hâte  de  protéger  du  fléau  le  grand 
port  dont  il  rêvait  de  faire  le  refuge  et  la  base  de  ses 
flottes  du  Nord.  La  Parlement  de  Paris  prend  deux 
arrêtés  les  rg  août  et  20  novembre  1664;  tout  com¬ 
merce  avec  la  Hollande  est  interdit  par  terre  et  j)ar 
mer  jn.squ’au  janvier  1665. 

Cependant,  la  peste  s’étend  en  Angleterre,  et 
décime  (vous  allez  voir  que  le  terme  est  inexact. 
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trop  faible)  la  population  de  Londres.  Sur  les  500  000 
habitants  de  la  capitale  anglaise,  97  306  victimes 
menrent  pestiférées. 

Le  roi  mande  au  marquis  de  Montpesat,  gouver¬ 
neur  de  Dunkerque,  que  tout  commerce  avec  les 
Iles  britanniques  est  interdit. 

Les  comptes  de  la  ville  de  Dunkerque,  conser^"és 
aux  Archives  et  dont  le  D'  Lemaire  cite  cet  intéres¬ 
sant  extrait,  montrent  quelles  furent  les  mesures  de 
protection  édictées. 

«  Payé  à  J  ouy  Cœur,  pour  un  mois  de  ses  gages, 
pour  avoir  porté  le  soing  au  fort  Mardicq  de  ne  laisser 
entrer  aucun  Anglais,  afin  de  nous  préserver  de  la 
peste,  par  ordonnance  du  5'^  d’octobre  1665,  ^5  livres. 
Au  même,  pour  3  mois  de 
ses  gages  jusqu’au  30  dé¬ 
cembre  1665,  45  livres^'. 

IMais  le  sinistre  fléau  .sut 
déjouer  les  efforts  de  ceux 
qui  faisaient  bomie  garde. 

Les  frontières  du  côté  de 
la  terre  sont  plus  difficiles 
à  défendre  que  du  côté  de 
l'eau. 

En  mai  1666,  un  bom- 
geois  revenu  d’Ostende 
tombe  malade.  Il  meurt 
bientôt,  ayant  présenté 
toutes  les  marques  de  la 
peste  :  le  fléau  est  dans  les 
murs. .  Il  s’étend  rapide¬ 
ment.  Le  31  juillet  1666 
la  ville  est  par  ordonnance 
royale  considérée  comme  suspecte,  isolée  du  reste 
de  la  Flandre. 

Il  y  eut  des  gens  —  comme  toujours  ■—  qui  ne 
songeant  qu’à  leiu:  salut  personnel  s’empressèrent  • 
de  le  chercher  dans  une  fuite  rapide.  Ils  furent 
peu  nombreux.  I.a  plupart  de.«  bourgeois,  les 
magistrats  de  la  ville  ne  désertèrent  pas  leur  poste 
et  multiplièrent  les  efforts  pour  combattre  le  fléau. 

La  déclaration  obligatoire  de  la  maladie  fut  dès 
lors  miirosée.  La  liste  très  précise,  que  nous  possé¬ 
dons,  des  maisons  contaminées  en  est  la  preuve. 
Pour  les  villages  des  environs,  on  pense  que  les 
«  pasteurs  »  étaient  chargés  de  cet  office.  Ils  en¬ 
voyaient  luie  fois  par  semaine  aux  magistrats,  la 
liste  des  infectés.  Il  en  fut  ainsi  pomr  Bergues  et 
très  probablement  pour  Dmikerque. 

On  eut  recours  à  un  moyen  bien  plus  rigoureux 
encore  :  l’isolement  obligatoire.  Le  malade  riche 
ou  pauvre  est  enlevé  de  sa  demeure,  arraché  aux 
siens,  transporté  au  «lieu  de  santé»,  misérable 
hôpital  temporaire  de  contagieux  construit  en  bois 
aux  confins  de  la  ville. 

Un  cordon  de  soldats  assurait  la  garde  du  lazaret  ; 
ils  devaient  tirer,  impitoyablement,  par  ordre  du  roi, 
sur  quiconque  oserait  dépasser  les  limite.s  pennises. 

Il  ne  faudrait  pas  s’imaginer  qu’il  n’y  eut  dans 
l’application  de  toutes  ces  mesures,  aucune  diffi¬ 


culté.  Il  y  avait  à  Dunkerque  trop  de  magistrats, 
trop  de  fonctionnaires,  pour  que  tout  allât  parfai¬ 
tement. 

A  côté  du  Magistrat  on  appelait  amsi  le  Conseil 
formé  par  le  Bourgmestre,  les  Echevins  et  les  Conseil¬ 
lers  pensionnaires  —  à  côté  du  Magistrat,  il  y  avait  le 
lieutenant  gouvernenr  M.  de  Chambellé,  agent  de 
Louvois.  Colbert  avait  envoyé  comme  «  subdélégué 
de  l’Intendant  sur  mer»  Nacquart,  Conseiller  du 
Roi,  lieutenant  général  de  l’amirauté.  M.  de  Chas- 
tillon  Louvigny,  intendant  des  fortifications,  M.  le 
Boistel  de  Chatignonville,  un  nombreux  état-major 
étaient  d’autres  représentants  du  gouvernement 
royal.  Cette  senle  émmiération  laisse  prévoir  des 
conflits  :  ils  ne  manquèrent 
pas. 

Au  début,  tout  alla  bien. 
Un  conseil  de  sauté  formé 
des  principaux  fonction¬ 
naires  se  réunissait  tous 
les  jours  à  l’hôtel  de  ville. 
Il  décida  d’abord  d’uti¬ 
liser,  comme  lieu  d’isole¬ 
ment,  C|nelques  maison¬ 
nettes  de  '  Rosendaël. 
Rapidement,  elles  devin¬ 
rent  insuffisantes,  il  fallut 
construire  le  lazaret  dont 
je  parlais  ci-dessus.  On 
édifia  près  de  l’écluse  de 
Bergues,  six  maisonnettes 
couvertes  de  paille, 
l.?  Deux  maisons  voisines 
furent  vidées  de  leins  habitants,  et  destinées  au 
logement  des  Pères  Capucins,  infirmiers  volontaires, 
et  du  Rouge  maître. 

Qu’était-ce  donc  que  le  Rouge  maître? 

Dès  le  début  de  l’épidémie,  le  conseil  de  santé 
avait  mandé  un  chirurgien,  chargé  de  soigner  les 
pestiférés.  Balthasar  Balen  arriva  à  Dimkerque  le 
26  mai.  Un  manteau  rouge  lui  était  impo.sé  comme 
marque  distinctive  —  pour  permettre  la  fuite  à  ceux 
qui  l'apercevaient  —  d’où  son  nom  de  Rouge- 
maitre. 

Ce  n’était  pas  mie  sinécure  de  soigner  les  pestiférés. 
Il  y  fallait  apporter  de  la  science,  du  dévouement, 
et  du  courage  ;  tout  cela  était  rétribué  150  livres  par 
au.  Je  me  hâte  de  dire  qu’à  Dunkerque,  Baltliasar 
Balen  reçut  en  plus  le  14  octobre  1667  «  pour  toutes 
ses  prétentions  et  cures  extraordinaires  par  luy  faites 
dans  la  contagion  ■>  la  somme  de  400  livres.  Il  ne  les 
avait  pas  volées,  si  j’ose  m’exprimer  ainsi. 

Le  Rouge-maître  étàit,  au  milieu  de  la  terreur 
générale,  considéré  comme  lui  pestiféré.  Un  jour,  il 
ne  trouva  personne  pour  ferrer  .son  cheval.  Ce  curieux 
procès-verbal  de  Nacquart  à  Colbert  en  fait  foi. 
Lisez-le,  il  vous  montrera  en  même  temps  que  je  ne 
mentais  guère  en  vous  amionçant  des  dissensions, 
parmi  les  fonctionnaires  de  la  ville.  Je  le  cite  d’après 
le^Df  Lemaire. 


Lelcux  (Armand).  Pharmacie  du  couvent  des  capucins  à  Rome. 
Musée  du  Luxembourg. 
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'^GOUTTES  10  à  20  par  jour 

dosées  a  2  millig.  (cd  deux  fois) 

AMPOULES  là2parjour 

—  4  50  millig. 

COMPRIMÉS  1  à  3  — 

—  à  25  millig. 

GRANULES  2  à  6  — 

Y  —  4  1  cciiligr. 


SYPHILIS 


MEDICATION  ORCANOTHËBAPIOUE 

Traitement  de  r^Embonpoint,  ^  Traitement  des  Insuffisances 

I  OVARIENNES 


OIMUrillElOflDOHIIIIIE 


y^gyi-liyi^  ^  REMEDE  préféré  do  Corps  Médical 


EMPHYSÈME 


POUDRE  ORIENTALE  et 
CIGARETTES  ORIENTALES 

de  BARTHÉLEMY 

!T,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 


LAIT  BULGARE  “SOUREN  (Yoghourt) 


s.  HEZARIFEND,  43,  Rue  RlCtier,  PARIS 


Télôph.  :  257-56 
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17  Août  1666. 

Nacqtiart  à  Colbert, 

PROCÈS -VERBAT, 

«Ce  jourd’hui  I7«,  jour  d’aoust  1666  connue  nous, 
Nicolas  Nacquart,  lieutenant  général  de  l’amirauté 
et  subdélégué  de  l’Intendance,  étions  au  conseil  de 
santé,  il  auroit  esté  proposé  par  l’un  des  sieurs  du 
Magistrat  que  les  rougeniaistres  ou  chirurgiens  de 
santé  et  leurs  assistans  ne  j)ouvaient  j^lus  vaquer  à 
panser  les  malades  de  peste,  à  cause  que  leurs 
chevaux  estoient  délérez,  et  qu’aucun  des  marchands 
ne  vouloit  les  férer,  il  auroit  esté  advLsé  ])ar  le  conseil 
de  santé  en  général  qu’il  falloit  appeler  les  mares- 
chaux  de  la  ville  et  les  faire  tirer  au  sort. 

«  Le  Kalthazar  pensionnaire  auroit  dit  que 
M.  de  Chambellé,  lieutenant  du  Ro)-  et  comman¬ 
dant  ne  vouloit  pas  que  .son  mareschal  tirât  au  sort, 
mais  qu’il  vouloit  qu’il  fust  exempt.  La  chose  estant 
trouvée  injuste  par  la  délibération  des  Magistrats 
qui  coinposent  le  dit  conseil  de  santé  avecque  nous, 
lesdits  sieurs  nous  auroient  prié  d’aller  voir  ledit 
S’’  de  Chambellé  pour  le  porter  à  vouloir  la  justice, 
affin  d’euipescher  les  jDlaintes  des  autres  mares- 
chaux  et  lui  dire  qu’il  ne  vouloit  pas  que  le  sien 
tirast  au  sort,  qu’il  estait  à  craindre  que  les  quatre 
autres  ne  désertassent.  Ce  fait,  nous  sommes  trans¬ 
portés  chez  ledit  sieur  de  Chambellé,  commandant, 
assisté  du  Soyes  premier  échevin,  auquel  ayant 
représenté  ce  que  dessus  avec  beaucoup  de  civilité, 
ledit. sieur  de  Chambellé  m’a  réparti;  «  Je  n'ay 
poiut  d’autre  raison  à  vous  dire,  sinon  que  je 
le  veux,  je  suis  le  maistre»,  proférant  ces  paroles 
d’une  voix  fort  haute,  et  sourcilleusenient,  aux¬ 
quelles  nous  avons  réparti  :  «  Eh  bien  1  Monsieur, 
la  chose  presse,  il  faut  la  faire,  car  il  s’agit  du  salut 
publicq*.  Dont  et  de  quoy  nous  avons  dressé  le 
présent  procès  verbal  ». 

Finalement,  les  chevaux  du  Rouge-maître  furent 
ferrés.  Quelle  mesquine  dispute,  alors  que  tous 
auraient  dû  s’unir  contre  le  désastre  ! 

Chambellé  nous  apparaît  plutôt  comme  un  vilain 
personnage,  craignant  la  contagion,  hautain,  auto¬ 
ritaire,  petit  d’esprit.  Il  ne  faut  pas  nous  flatter  de 
porter  sur  lui  un  jugement  définitif.  C’est  par  la 
correspondance  de  Nacquart  que  l’on  a  pu  comiEutre 
dans  ses  détails  l’histoire  de  la  Grande  Peste  de  1666. 
Nacquart  est  rennenii  intime  de  Chambellé,  il  peut 
être  dans  ses  rapports  et  dans  ses  lettres  soupçonné 
de  partialité. 


Le  17  jidllet  1666,  alors  que  depuis  quarante-six 
jours  aucun  nouveau  cas  n’avait  été  constaté,  grande 
clameur  !  Ou  a  découvert  deux  pestiférés  dans  les  ca¬ 
sernes  —  les  cazannes,  sidvant  l’expression  du  temps. 

L’alanne  est  vive  ;  il  n’y  a  pomt  d’hôijital  mili¬ 
taire.  Les  .soldats  sont  tassés  dans  de  petites  ba¬ 
raques  de  bois,  en  pleine  ville,  là  où  se  trouve  au- 


jomd'hui  la  «  rue  des  Vieux  Quartiers  ».  Quatre  jours 
plus  tard  7  avaient  déjà  succombé,  g  étaient  mou¬ 
rants. 

Coimnent  l’infection  avait-elle  gagné  l’armée?  L’on 
pensa  d’abord  —  Nacquart  l’écrit  le  21  juillet  —  que 
les  capitaines  avaient  enrôlé  des  soldats  venus  des 
régions  infeetées.  On  apprit  bientôt  que  l’origine 
était  différente.  Nacquart  mande  à  Colbert  ;  «  Nos 
Magistrats  nous  avaient  assuré  que  l’on  ayoit  fait 
aérer  et  parfumer,  mais  il  faut  que  cela  ne  soit  pas 
parce  que  quarante-huit  heures  après,  trois  .soldats 
de  la  compagnie  de  Changrimont  sont  entrés  et  ont 
volé  (luelques  hardes  dans  une  maison.  Ils  en  ont 
vendu  une  partie  à  un  vivandier  qui  en  est  mort,  et 
ces  trois  soldats  ont  esté  aussi  attaqués  de  la  peste  et 
.sont  hors  de  la  ville.  Voilà  ce  que  des  officiers  ont  dit 
à  M.  de  Chambellé  et  un  capitaine  nous  l’a  dit  à  luy 
et  à  11103'  ce  matin  ». 

Comme  on  le  voit,  la  discipline  et  le  bon  ordre 
étaient  loin  de  régner  daiis  la  garnison.  Nacquart.  qui 
exagère  prétend  que  les  soldats  battaient  les  officiers 
de  santé  «  aérieurs  et  corbeaux  •>.  Le  conflit  du  pou¬ 
voir  administratif  et  du  pouvoir  militaire  durait, 
et  n’était  pas  fait  pour  imposer  le  calme.  Un  jour, 
ou  arrête  un  soldat  qui  venait  de  dérober  trois  pièces 
de  toile.  Nacquart  fait  mettre  le  coupable  sous  clef, 
avec  un  soin  jaloux.  M.  de  Chambellé  demande  — 
puisque  le  prisonnier  est  soldat  -  qu’un  officier  soit 
présent  à  l’mstruction  et  au  jugement.  Nacquart 
refuse.  Chambellé  écrit  à  Louvois,  Nacquart  informe 
Colbert. 

Malgré  ces  mesquines  disputes,  ou  finit  par  cons¬ 
truire  hors  de  la  ville  des  baraques  en  nombre  suf¬ 
fisant  ;  les  soldats  3'  vont  loger  séjiarés  en  deux  quar¬ 
tiers,  l’un  pom-  les  Français,  l’autre  pour  les  Suisses. 


Nous  avons  dit  que  l’on  s’employait  à  aérier  et  à 
parfumer  les  maisons  infectées.  Il  s’agit,  nous  allons 
le  voir,  d’ime  véritable  désinfection.  Sans  avoir  de 
notions  exactes  sur  l’étiologie  de  la  peste,  les  gens 
du  temps  accusaient  le  mauvais  air,  quelque  "nui¬ 
sible  prmeipe  qu’ü  fallait  chasser.  Dès  juillet,  on 
,  faisait  chaque  soir-,  au  coin  des  rues  de  grands  feux 
d’herbes  odoriférantes  et  fortes  auxquelles  ou 
mélangeait  du  goudron.  M.  de  Chambellé  faisait 
tirer  le  canon  par  toute  la  ville  de  dedans  en  dehors. 

Les  magistrats  demandèrent  des  secours  ;  et  de 
Rouen  leur  vmt  mi  vénérable  Père  Capucin  réputé 
maître  dans  l’art  d’ aérier  et  de  parfmner.  Notons  en 
passant  que  les  Capucins  ont  toujours  eu  pour  la 
médecme  et  la  pharmacie  mie  prédilection  marquée. 
Elle  se  manifeste  encore  de  nos  jours  comme  011  en 
peut  juger  par  notre  curieuse  reproduction.  Colbert 
de  Croissy,  Intendant  de  Picardie,  frère  du  grand 
Colbert,  envoya  d’Amiens  le  sieur  de  la  Cointe  dont 
la  renommée  égalait  en  Picardie  celle  du  Pèrt 
Capuchi  à  Rouen. 

Un  seul  désinfectem  aurait  peut-être  mieux  valu 
car  les  deux«  aérieurs»  ne  s’entendirent  pas,  natu- 
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rellement.  Nacqiiart  écrit  à  Colbert  le  ler  septem¬ 
bre. 

«  Outre  le  P.  Capucin  et  les  cinq  aérieiirs  ou  éven- 
teurs  de  Roueiii  le  S""  de  la  Cointe  est  aussi  arrivé^ 
ayant  esté  envoyé  d’Amiens  par  Monsieur  votre 
frère!  Cet  homme  est  fort  expert  et  agissant.  Le  P. 
Capucin  et  luy  se  sont  lèncontrés  conformes  en 
toutes  choses,  excepic  pour  la  manière  de  par] tinter. 
Le  P.  Capucin  veut  en  user  comme  on  faisoit  il  y 
a  cent  ans,  faire  aérer  et  tenir  les  choses  rune  après 
l’autre,  et  pour  cela  il  faut  bien  du  temps,  50  aérieiirs, 
dont  assurément  il  y  en  aura  40  fripons  qvxi  tasche- 
ront  à  mettre  à  1  a  peste  (!  ) ,  ne  peuvent  pas  en  trois  mois 
aérier,  ni  parfumer  ce  quy  est  à  faire  icy.  Le  S'  de 
la  Cointe  prend  presque  tous  les'inesmes  parfums 
mais  il  y  adjoute  l’antimonie,  l’arsenic,  et  le  sublimé 


d’arsenic,  et  ne  fait  que  boucher  les  cheminées  »’ 

Sans  conteste,  la  méthode  dn  sieur  de  la 
Cointe  paraît  meilleure,  elle  se  rapproche  des  pro¬ 
cédés  modernes,  à  la  fois  par  la  manière,  et  par  les 
substances  employées.  Véritablement,  l’on  désinfecta 
Dunkerque,  en  1666. 

Lt  si  nous  énumérons  les  mesures  édictées  ;  décla¬ 
ration  :  isolement  obligatoire  ;  interdiction  des 
réunions;  désinfection  ;  nous  pouvons  conclure  que 
la  défense  contre  les  épidémies  au  xvii“  .siècle  res- 
.semblait  fort  à  ce  qu’elle  est  de  nos  jours.  Avec  cette 
différence  toutefois  :  l’absence  de  données  précises 
entraînait  des  prescriptions  plus  générales,  et  plus 
rigoureuses,  lît  malgré  les  règlements  draconiens, 
nos  pères  étaient  certainement  moins  bien  protégés. 
Ne  les  envions  pas. 


VARIÉTÉS 


L’HYGIÈNE  ET  LA  MUTUALITÉ 

Panni  tous  les  organismes  ;  sociétés,  ligues, 
alliances  qui  se  targuent  d’être  les  propagandistes 
de  l’hygiène,  la  mutualité  est  sans  doute  celui  qui  le 
premier,  et  sur  la  plus  grande  étendue  de  territoire, 
a  eu  une  action  prédominante.  Formée  surtout 
de  travailleurs  modestes  qui  ne  se  décident  que  trop 
tard  à  demander  au  médecin  de  les  défendre  contre  la 
maladie,  elle  a  introduit  parmi  eux  la  visite  médicale 
et  les  soins  précis  qui  en  dérivent  ;  par  contre-coup 
elle  a  diminué  la  durée  des  maladies  et  le  nombre 
des  cas  mortels.  C’est  un  fait  dont  nous  lui  sommes 
reclevables  et  il  n’est  que  juste  de  le  constater  et  de 
lui  en  avoir  de  la  gratitude.  Au  point  de  vue  de  l’hy¬ 
giène,  ce  n’est  là  qu’une  première  étape.  En  effet, 
comme  le  proclamait  l’éminent  président  de  la  fédé¬ 
ration  nationale  de  la  Mutualité,  M.  Léopold  Mabil- 
leau,  au  dernier  congrès  de  l’Alliance  d’hygiène 
sociale,  les  procédés  qu’elle  a  mis  en  œuvre  jusqu’à 
présent  sont  des  procédés  de  réparation  et  ils 
visaient  surtout  la  guérison  ;  il  faut  les  compléter 
aujourd’hui  de  mesures  relatives  à  la  prophylaxie 
de  la  maladie,  de  mesures  préventives. 

A  la  tête  de  celles-ci,  se  place  l’habitation  ouvrière  : 
saine,  bien  construite,  elle  crée  plus  de  confort  et  de 
gaieté.  Partout  où  elle  a  été  établie  elle  a  donné  des 
résultats  merveilleux  :  peut-être  s'est-on  jusqu’à 
pré.sent  attaché  surtout  à  ceux  qui  concernent  les 
adultes.  Pour  les  enfants  —  j’en  ai  eu  la  preuve  dans 
les  fondations  Rotlischild  —  ils  sont  plus  remar¬ 
quables  encore  après  qu’ils  y  ont  séjourné  quelques 
années  :  leurs  pâles  joues  grosissent,  ’ leurs  bustes 
étroits  èt  fléchis  se  redressent  et  s’élargissent,  tristes 
fleurs  des  taudis  ils  se  transforment  en  de  beaux 
erifaiits  pleins  de  force,  heureux  de  vivre. 

Certes  la  constructibn  de  ces  maisons  exige  des 
capitaux  importants  (i),  mais  la  mutualité  a  de 
riches  réserves  qui  donnent  sans  profit  pour  les 
générations  qui  les  ont  amassées.  Quel  sera  leur 
avenir?  En  mettant  les  choses  au  mieux,  en  suppo¬ 
sant  qu’elles  n’éveillent  la  cupidité  de  personne, 
leur  valeur,  car  la  valeur  de  l’argent  diminue  tous 

(i)  Le  î'"'  janvier  les  sociétfe  de  secours  iiiuliiels  possüdaient 
6io.i20.6i4  francs  dont  260.861.257  en  fonds  de  retraite  et 
349.259.357  francs  en  fonds  libres. 

Les  sociétés  scolaires  avaient  im  avoir  de  33.470.000  francs. 


les  jours,  diminuera  alors  que  la  valeur  des  immeubles 
urbains  augmente.  D’autre  part,  l’habitation  saine 
en  diminuant  les  cas  de  maladies  serait  pour  elle 
une  cause  d’économie  dégrevant  à  la  fols  le  budget 
des  soins  médicaux  et  celui  des  indemnités  de 
chômage. 

Déjà  les  mutualités  scolaires  se  sont  rendu  compte 
de  rimportance  de  la  prophylaxie  sanitaire  :  deux 
ou  trois  arrondûssements  de  Paris  ont  rémii  leur 
épargne  pour  acheter  un  domaine  qui  recevra  en 
colonie  de  vacances  les  petits  mutualistes.  Pour  cela 
il  leur  a  fallu  tourner  leurs  statuts  qui  chez  eux 
comme  chez  les  autres  mutualistes  ne  prévoient 
pas  un  semblable  emploi  de  leurs  ressources. 
Pourquoi  ne  pas  suivre  cet  exemple  ?. 

Les  .statuts  permettent  bien  la  construction  des 
sanatoriums,  qui  donc  .les.  empêcherait  de  considérer 
la  maison  ouvrière  à  la  fois  comme  l’abri  en  cas  de 
santé  et  le  refuge  en  cas  de  maladie  ?  Qui,  eii  un  mot, 
ne  qualifierait  d’idéale  l’habitation  qui  .serait  aussi 
le  sanatorimn?  Pour  cela  il  suffirait  d’aménager  au 
faîte  des  immeubles  et  en  les  protégeant  du  noir  de 
fumée  des  cheminées  avoisinantes  —  de  véritables 
pavillons  sanitaires  entourés  de  terrasses  bien  expo¬ 
sées.  Mis  à  la  disposition  des  malades,  des  convales¬ 
cents  et  surtout  des  prémalades,  en  particulier  des 
prétuberculeux,  ils  leur  permettraient,  souvent  sans 
abandonner  complètement  leur  travail  et  sans 
délaisser  tout  à  fait  leur  famille  de  se  soigner  et  de  se 
guérir.  Ce  serait,  en  quelque  sorte,  le  sanatorimn  à 
domicile,  véritable  centre  d’éducation  duquel  parti¬ 
raient  les  indications  et  les  enseignements  d’hygiène 
utiles  au  maintien  de  la  santé  du  groupe  et  de  son 
normal  développement. 

Et  son  action  ne  se  bornerait  certainement  pas 
à  la  maison  et  à  .ses  habitants  ;  elle  rayoïmerait  plus 
lohi,  et  aurait  les  effets  prophylactiques  et  hygiéni¬ 
ques  les  plus  heureux.  Ainsi,  après  avoir  été  les 
premières  à  réahser  la  moderne  conception  de  la 
mise  en  coiummi  des  risques  et  des  périls  sanitaires, 
les  mutualités  eu  créant  pour  l’être  hmuain  l’asile 
modèle  où  il  trouverait  le  refuge  le  plus  approprié 
aussi  bien  en  temps  de  maladie  que  lorsqu’il  est  bien 
portant  donnerait  mi  nouvel  et  noble  exemple  de 
ce  que  peut  ime  intelligepte  solidarité. 

A.  Moll-Weiss, 

Directrice-fondatrice  de  l’Ecole  des  mûres. 
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SilaTheobromine 
Qmorphe  provoque 
souvent  des  nausées 
d  es  vom  issements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
c'est  parce  que  sa  com¬ 
position  chimique  varie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 


USINE  a  LABORATOIRES 
ERIVIONT(S-ad)  près  PARIS 


^YAtOBROMirig 

ROUSSEAU  •  ^ 

CRiSTALLlStt 

EST  UN  PRINCIPEACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET  CHIMIQUEMENT  PUR 


Exempte  de  tous  les  déFauts  delaThéobromine  i?/770/»Me.elle assure 
le  maximum  delà  diurèse  recherchée  par  laThérapeutiquedes  maladies 
de  la  circulation, sans  complications  d'aucune  sorte  à  redouter. 


THÉRAPEUTIQUE  OBSTÉTRICALE 
—  ET  GYNÉCOLOGIQUE  — 

Par  les  CYRILLE  JEANNIN  el  PAUL  OUÉNIOT,  professeurs  agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de  F 

igiS,  un  volume  in-8  de  fio  pages,  avec  3oo  ligures,  cartonné . 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot). 


Pour  ne  pas  üonner  aux  Enfants  n'importe  quelle  Farine  a  n'importe  quel  Age 

P  A  RI  MITR  I  IMAR  normales  et  graduées 

r  ri  1 1^  k  1 ‘le  Grains  de  Semence. 

préparées  parO-LINAS, Pharmacien  dei"cl.,ox-lntern0  des  Hôpitaux,  Fondateurdu  "Lactarium  de  Versailles”,  pour 

IVOXJaFtJFtlSSOXNTS,  EJ3Nriî’-AJ>a-TS  ot 

1er  Age.  —  Nourrissons  de  8  à  IS  mois . —  N»  1 1  No  2  T  No3  ^ 

Sa  Age.  —  Bébés  sevrés,  jusqu’à  S  ans . —  N»  1  >  Neutre;  N»  2  [  Rafraîchissante;  No  3  1  Astringrente. 

3e  Age,  —  Enfants  au  dessus  de  S  ans  et  Adultes.  —  N»  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Mennerie  électrique  à  Vsrsailles-Porchefontaine.  ^  Maison  de  Vente:  46,  Av.  de  Ségur,  PARIS.  Télêph.  74-9.37. 
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les  plus  sulfureuses  de  France 
îSouver-aines  dans  le  Traitement  è.  domicile  des 

RHUMES,  LARYNGITES,  RRONCHITES,  MALADIES  DE  LA  PEAU 
-  - =  AFFECTIONS  RHUMATISMALES  : 


S’expédient  en  Quarts,  Demies,  et  Bouteilles  entières. 
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Désinfection  radicale  et  absolue  | 

par  les  1 

FORMOLATEURS  HELIOS 

Les  plus  simples,  les  plus  pratiques,  les  moins  chers 

SANS  DANGER 

PAS  DE  SURVEILLANCE 

PAS  D’APPRENTISSAGE 

.?Ec 

5"J7 

Modèle  A 

Désodorisation,  Assainissement, 

Désinfection  petits  cubages 

Prix,  aoec  50  pastilles,  6  francs 

Modèle  B 

Desinfection  tie  locaux  de  100"'^ 

A 

Prix,  aoec  500  pastilles,  2 1  francs 

P 

Modèle  B  combiné 

Desinfections  jusqu’à  125'"^ 

Prix,  aoec  3000  pastilles,  1 22  francs 

Ppiy  ^nAcisiiiy  à  MM  loc 

ri  IA  9|Jd#IClUA  d  ITIITIa  ICd  UOwlCUf  S 

Littérature,  27,  rue  des  Petits=Hôtels 

Ad.  Têt.  Sanibur 

Téléphone  :  440^42 

1  1 
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AFFECTIONS  RHUMATISMALES 

RHUMATISME  AIGU  0  NÉVRALGIES 
GRIPPE  0  SCIATIQUE  ®  GOUTTE 

Médication  interne 

Comprimés  Bayer  d’ Aspirine 


IDosés  à.  O  0^1’.  50 


TOUTE  GARANTIE  DE  PURETE  ET  D’EFFICACITE 
TOLÉRANCE  PARFAÊTE 

DOSE  :  de  deux  à  six  comprimés  par  jour. 


Médication  externe 

Spirosal  Bayer 


Succédané  du  Salicylate  de  Méthyle 
INODORE 

(MÊMES  INDICATIONS) 
ABSORPTION  RAPIDE 
NTRRITE  PAS  LA  PEAU 


MODE  D’EMPLOI  ;  Usage  externe,  la  valeur  d’u 
demi-cuillerée  à  café  par  applicàlion. 


Laboratoire  des  Produits  Payer ,  52,  Rue  Sedaine,  PARIS  (AT/®) 
M.  SAVÉ,  pharmacien  de  classe 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  JS» 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

Dessin  original 

Par  DAUMIER 
ACTUALITÉS 


-  th  - 


OI^O-LÊCITHINE 

RECONSTITUANT  Y 

I  par  EXCELLENCE 

^  NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉRRALE 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  etc. 


LES  ETABUSSEMEm  POUIENC  FRÈRES 

FABRIQUE Dc PRODUITS  CHIMIQUES  -PARIS- 


(  DRAGÉES 

întîgr.  — Jlosi;  :  C  par 
l»:.»â4dr„p™.)  ,  ■ 

jour,  en  3  fois,  un  peu  avant  Ica 

INDICATIONS  .  granulé  Al'îr.’tËn 

cntigr.  par  cuillerée  a  eu 

cawTi 

(  AMPOULES 

o5  contigr.  par  cenlimù 
iulaîrc  tous  les  deux  jour 
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LA  MÉDECINE  DANS  L’ART 


LA  JEUNE  MALADE,  PAR  JAN  STEEN 
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FARINES  MALTEES  JAMMET 


îepôt:  IVI“"  JAI/IMET,  Ruede  Miromesriü,  47,  Paris 


de  la  Société  d’ Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALAaES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


RIZINE  GRAMENOSE 

Crème  de  Rrz  maltée  Avoine,  Blé,  Mais,  Orqe 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  BASE  DE  Blé  et  D'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  OE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÈRÉMALTISE  AVEN  OSE 

Arrow-Root,  Blé,  Orge,  Mais  Farine  o'Avoine  maltée 

ORGÉOSE  LENTILOSE 

Crème  o’Orqe  maltée  Farine  de  Lentilles  maltée 


CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l'Orgéose,  etc.,  etc. 

Usine  à  Levatlois.  —  Brochure  et  échantillons  sur  demande 


STERILISATEURS  HELIOS 


-■  PRATIQUES  = 
SANS  DANGER  D’EXPLOSION 
■ -  N!  D’INCENDIE  = 


27,  rue  des  Petits-Hôtels 


I  SPÉCIFIQUE  DES  DIARRHÉES  ET  DYSENTERIES  | 


Dysenteries  coloniales  AMPOULES  I  Diarrhées  infantiles 

Entérocolites-Typhoïdes  BULLES  !  Entérites-Castro  -  entérites 

Adopté  officiellement  par  le  ,  i.iTTKnATinu:  et  kliiantili.ons  Comptes  Rendus  de  l' Acad,  des  Sciences 

Ccnseil  supérieur  de  santé  des  coicnies.  C.  PÉPIN,D'cn  pli3rni.,9,  r.(lu4-Sept.,Paris  et  de  l'Académie  de  Médecine. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


A  QUI  LA  BALLE  ? 

Les  chirurgiens  ont-ils  un  droit  de  propriété 
sur  l'objet  de  leur  intervention  ? 

Les  questions  iiiridiqucs,  qui  présenteut,  en  droit,  un 
intérêt  capital  et  qui  sont  destinées  à  devenir  le  pré¬ 
texte  incessant  de  discussions  durables,  se  reconnaissent, 
dès  l’abord,  par  un  je  ne  sais  quoi  de  désuet  et  d’inutile, 
particulièrement  attrayant.  On  conçoit,  à  les  examiner, 
qu’elles  ne  recèlent  aucun  intérêt  pratique  et  que  leur 
solution  n’aura  de  conséquence  sur  la  solution  d’aucun 
litige  réel  ;  d’où  vient  qu’elles  ont  le  charme  des  choses 
vaines,  des  tapisseries  passées,  des  roses  fanées  et  des 
beautés  tristes,  qui  sourient  encore,  dans  la  poussière  des 
pastels. 

Ces  petites  vieilles  surannées,  que  sont  les  questions 
d’École,  se  sont,  elles  aussi,  syndiquées  pour  former 
des  doctrines,  longues  théories  embéguinées,  qui  fout  le 
malheur  et  causent  le  tracas  des  étudiants.  lUles  ont 
flirté  avec  Pothier,  Ix)isel  leur  a  ciselé  des  inaxiines 
ironiques,  Napoléon  les  a  laissées  pour  compte  à  'l'ronchet 
et  à  Ei,got  de  Préameneu,  et  depuis  lors,  flattées  ])ar 
Merlin,  courtisées  par  Deinolombe,  elles  se  sont  peu 
à  peu  mêlées  à  notre  vie  sous  la  forme  compacte,  -  -  elles 
se  sont  épaissies  en  vieillissant  — d’ime  jurisprudence,  qui 
ne  cherche  plus  de  fantaisie  que  dans  sa  diversité. 

Coquettes  encore  et  pourtant  paradoxales,  elles  guettent 
l’occasion  de  plaire  et  elles  la  trouvent  parfois.  C’est  ainsi 
que  le  journal  Le  Tem(>s  nous  fournit  la  matière  de  nou¬ 
velles  discussions  qui  joignent  le  droit  à  travers  la  chirurgie. 

Nous  y  lisons,  en  effet,  qu’un  blessé  de  l’armée  bal- 
kauicjue  vient  de  réclamer  au  chirurgien  bulgare,  qui 
l’avait  soigné  sur  le  champ  de.  bataille,  une  tmlle  extraite 
de  la  plèvre,  où  elle  s’était  logée.  Un  différend  s’est  élevé 
à  ce  sujet  entre  le  praticien  et  le  blessé,  si  bien  qu’on  peut 
,se  demander  si  quelque  jour,  nous  ne  verrons  pas  dans 
la  chronique  judiciaire  de  Paris  médical  quelqtie  arrêt 
de  la  cour  de  Sofia,  condamnant  le  susdit  chirurgien 
à  restituer  l’objet  du  litige  au  soldat  demandeur,  sons 
une  astreinte  déterminée  par  ionr  de  retard, 
g  La  question  peut,  d  ailleurs,  se  généraliser  :  ne  voyons- 
nous  pas  sans  cesse  des  amants  porter  en  épingle  à  leur 
cravate  l’incisive  gatee  de  leur  maîtresse,  des  alpinistes 
conserver  dans  leur  gilet  bougie  incarné  qui  les  fit  souffrir. 
N’y  a-t-il  pas  des  pi  res  epu  n’ont  d’autre  postérité  que 
celle  qui  s’alcoolise  dans  des  bocaux? 

l'it  iiourtaiit.  dira-t-on.  le  coiffeur  garde  nos  cheveux  ; 
l’hôpital,  nos  tibias,  et  les  clùrurgiens  ne  portent  géné¬ 
ralement  pas  au  buieaii  des  objets  perdus  les  organes 
dont  nous  nous  sommes  débarrassés  entre  leurs  mains. 

Mais  revenons  à  nos  guerriers. 

Auipiel,  du  soldat  lilessé  ou  du  chirurgien  habile, 
düit-oii  délivrer  la  balle  que  le  premier  a  reçue  mais 
que  le  second  a  extraite? 

'l'ont  d’abord,  écartons  un  revendicaut  occasionnel, 
l’eimemi,  qui  survient,  et  qui  réclame  le  plomb  «  quia 
nominor  Léo  <>  tout  d’abord,  et  ensuite  parce  qu’il  en  est 
le  propriétaire  originaire.  Ce  serait  une  hérésie  juridique 
que  d’admettre  son  droit,  car  l’intention  libérale  n’était 
pas  douteu.se.  Dans  l’espèce,  le  'l'iirc  a  entendu  gra¬ 
tifier  le  soldat  bulgare  de  la  balle,  qu’il  lui  a  envoyée. 
Il  ne  l’a  pas  jetée  en  l’air  dans  l’espoir  de  la  rattraper, 
quand  elle  redescendrait,  mais,  au  contraire,  il  a  visé 
avec  nue  hausse  réglée,  un  individu  déterminé,  dit  le  dona¬ 
taire  ;  et,  par  l’intermédiaire  de  son  arme,  à  défaut  du 
notaire  ])onr  instrumenter,  il  a  opéré  le  transfert  de  pro¬ 
priété,  c’est  lin  don  manuel. 

Pas  d’acte  authentique,  pas  d’enregistremeut,  mais  un 
geste  libéral  indéniable  sinon  bienveillant. 

Le  'l'iirc  étant  écarté,  restent  les  deux  autres.  Le  sol¬ 
dat  est  évidemment  propriétaire  de  la  balle  jusqu’à  l’opé¬ 
ration.  Il  lient  la  conserver,  la  retirer  lui-même  de  ses 
chairs,  la  détruire,  en  charger  son  fusil.  11  a  sur  elle  les 
droits  de  propriétaire,  jus  utendi,  fruendi  et  abuiendi. 

Il  ne  l’a  pas  volée  cette  balle,  il  l’a  reçue  dans  un  endroit 
où  des  milliers  de  choses  semblables  s’offraient  à  lui,  il 
n’a  même  pas  eu  besoin  de  se  baisser  pour  l’avoir  ;  bien 
au  contraire,  il  la  possède  de  bonne  foi  et  comme  eu  fait 
de  meubles  possession  vaut  titre,  il  n  a  qu’a  démontrer 
qu’il  la  détient  pour  établir  son  droit. 


.Souvent,  d’ailleurs,  il  n’en  .sera  pas  plus  fier,  car  le  bul¬ 
gare  a,  depuis  Candide,  la  réputation  de  rapporter  de 
la  guerre,  non  pas  des  plaies  douloureuses,  mais  le 
souvenir  des  viols,  dont  M"''  Cunégonde,  dans  le  plus 
beau  château  du  meilleur  des  barons,  songeait  à  peine 
à  se  plaindre. 

Il  préférera  l’abaiidouner  de  telle  façon  qu’elle  devienne 
une  «  res  niilliiis»,  une  chose  commune  à  tous,  parce 
qu’elle  ne  sera  propre  à  personne. 

Or,  il  faudrait  justement  que  la  balle  fût  une  «  res 
nullius»  pour  que  le  chirurgien  pût  prétendre  à  nn  droit 
quelconque  sur  elle.  Il  dirait  dans  ce  cas  qu’il  la  trouvée, 
qu’il  l’a  découverte,  comme  ou  découvre  un  trésor  dans 
le  fonds  d’autrui. 

Il  demanderait  alors  la  moitié  de  la  balle  par  appli¬ 
cation  de  l’article  716  du  code  civil.  Mais  le  paragraphe  2 
de  cet  article  le  gênerait  car,  ainsi  que  nous  l’avons  dit, 
le  soldat  peut  établir  son  droit  et  sa  bonne  foi,  qui  sont 
d’autant  moins  douteux  qu’il  ne  peut  les  démontrer, 
et,  de  plus,  ce  n’est  pas  «  par  le  pur  effet  du  hasard»  que 
le  chirurgien  a  trouvé  la  balle.  Il  a  passé  notre  militaire 
aux  rayons  X,  il  a  ouvert  les  muscles,  fouillé  les  chairs 
et  s’il  a  endormi  le  blessé,  c’est  moins  pour  tromper 
sa  surveillance  que  pour  lui  éviter  les  douleurs  qu’en¬ 
traînent  les  indiscrétions  chirurgicales. 

De  quel  droit  pourrait  donc  arguer  le  chirurgien  ? 

Dira-t-il  que  le  blessé  lui  donne,  avec  sa  confiance, 
l’objet  qui  nécessitait  ce  crédit?  c’est  peu  probable.  Pré¬ 
tendra-t-il  avoir  comme  les  compagnies  minières,  un  haut 
droit  sur  le  tréfonds  de  son  client,  de  telle  sorte 
que  tout  ce  qui  est  sous  le  sol,  c’est-à-dire  sous  la  peau, 
lui  appartienne  ?  Ce  serait  osé  et  je  connais  certains  maris 
(pii,  devant  de  semblables  théories,  croiraient  que 
.Sganarelle  avait  fait  opérer  sa  femme. 

"il  conclura  simplement  à  une  bonification.  Il  recon¬ 
naîtra  qu’il  n’a  agi  dans  les  entrailles  du  Bulgare,  entrailles 
encore  tendues  d’Andrinoole.  oue  comme  artiste,  en 
vertu  d’un  contrat  de  travail  ou.  comme  dit  le  code,  en 
vertu  d’un  louage  d’ouvrage.  Itt  il  ajoutera  qu’il  a 
amélioré  la  situation  du  client  eu  le  délivrant  d’un  corps 
étranger  sans  valeur,  qui  détériorait  son  organisme.  Ce 
sont  reliefs  du  repas  qu  ou  laisse  au  restaurateur,  les 
débris  du  drap  que  le  tailleur  ]X'ut  garder. 

—  Nos  défroques  sont  pour  nos  gens,  écrivait  Alfred 
de  Mu.sset. 

Malgré  cette  citation  romantique,  la  indiciaire  logique 
du  soldat  aurait  raison,  car  elle  s’exprimerait  ainsi  : 

—  Vous  êtes. aux  termes  de  l’article  ryii  du  code  civil, 
un  homme  de  l’art,  qui  s’est  engagé  à  faire  quelque  chose 
pour  nn  autre.'  Vous  n’avez  c^u’un  droit,  celui  de  remplir 
votre  mission  et  qu’un  privilège,  celui  d’être  responsable 
de  votre  faute  ;  quant  à  moi  je  dois  vous  payer  si  cela 
a  été  convenu,  sinon  nous  sommes  quittes. 

Mettons  que  je  vous  ai  fourni  «la  matière  de  votre 
ouvrage  >,  c’est-à-dire  mon  corps  et  la  balle.  La  situation 
ne  sera  pas  modifiée  ;  .simplement,  de  par  l’article  1 78c), 
vous  serez  tenu  de  réparer  le  préjudice  causé  parla  perte 
de  l’iiii  ou  de  l’autre  de  ces  éléuieiits  en  cas  de  faute; 
c’est  donc  que  vous  n’êtes  pas  propriétaire  de  la  balle 
pas  plus  que  de  mon  corps. 

J’entends  bien  que  rarticlc  suivant  parle  de  votre 
irresponsabilité  au  cas  où,  sans  votre  faute  «  mais  par  vice 
de  la  matière  »,  je  serais  mort  sans  avoir  pu  vérifier  l’opé¬ 
ration,  ni  avoir  pu,  par  conséquent,  assister  à  la  perte 
de  mou  corps  et  de  la  balle  ;  mais  ce  cas  est  improbable, 
d’ailleurs  je  ne  suis  pas  malade.  lînfiu,  que  diriez-vous 
si  j’allais  faucher  votre  champ  et  eu  emporter  le  foin, 
sous  le  prétexte  que  je  l’ai  opéré,  et  que  penseriez-vous 
de  l’accoucheur  qui  s’enfuirait,  avec  l’enfant  dont  il 
vient  de  délivrer  la  mère  ? 

'l'elles  sont,  à  mon  sens,  les  coiicliisioiis  c[ue  ferait 
valoir  le  soldat  bulgare  dans  son  procès  contre  le  turc 
et  le  chirurgien  et  qui  devraient  assurer  sa  victoire  devant 
les  juges.  Cependant,  quand  le  feu  du  combat  se  sera 
éteint,  il  préférerait  peut-être  avoir  été  blessé  dans 
son  amour-propre  de  plaideur  que  dans  sou  coeur  de 
guerrier.  De  telle  sorte,  qu’eu  définitive,  il  regrettera 
que  la  question  se  soit  posée.  Ce  sera  peut-être  aussi 
l’avis  du  lecteur  î 

AukiKN  PEY-fËl,,  _ 
Docteur  eu  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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ATONIE  INTESTINALE 
CHRONIQUE 
Menu  schématique 

(D'après  Curt  Pariser) 

En  cherchant  l’augmentation 
de  poids. 

Petit  déjeuner  (7  h.  7  h.  i/a). 

—  Café  sans  caféine  avec  beaucoup 
de  crème  et  du  sucre,  ou  bien  deux 
tasses  de  crème  avec  café  et  sucre. 
Deux  petits  pains  blancs  avec 
beaucoup  de  beurre  miel  ou  mar¬ 
melade.  Deux  œufs  crus  ou  très 
peu  cuits,  avec  lard.  Pas  de  jambon. 

Deuxième  PETIT  DÉJEUNER  (10  h. 
1/2).  — Mets  farineux  ;  unetranchede 
gros  pain  ou  de  pain  noir,  avec  beau¬ 
coup  de  beurre.  Fromage,  ou  fromage 
vert,  ou  beurre  de  sardine.  Un  verre 
de  babeurre  ou  de  lait  caillé. 

Gr.and  déjeuner  (ili.  à  ih.  1/2). 

—  Soupe  ;  mets  farineux  ;  beaucoup 
de  légumes  ;  poissons  ou  œufs  avec 
pommes  de  terre  rôties,  salade  ou 
cornichons.  Compote  :  crèmes  ou 
puddings  avec  sauce  aux  fruits. 
Fruits. 

Un  verre  de  babeurre  ou  un  à 
deux  verres  de  vin  blanc  avec  de 


DIÉTÉTIQUE 

l’eau  minérale,  ou  bien  de  l’eau  mi¬ 
nérale  avec  du  suc  de  fruits. 

Goûter  (411.  à  4  h.  1/2).  —  Café 
ou  café  sans  caféine  avec  beaucoup 
de  crème  ;  ou  bien  deux  tasses  de 
crème  avec  du  café  ou  un  bol  de 
lait  caillé.  Pain  blanc  ou  pain  de 
Graham  avec  beaucoup  de  beurre. 
Miel.  Marmelade.  Fruits. 

Dîner  (7  h.  à  p  h.  1  /i).  —  Soupe, 
légumes,  œufs.  Salade  ou  con¬ 
combres,  crèmes  ou  puddings  comme 
à  midi.  Pain  noir  avec  beaucoup  de 
beurre  et  du  fromage.  Radis  au 
celeri.  Fruits.  Boissons  :  comme 
au  grand  déjeuner. 

Souper  (9  h.  1/2).  —  Un  verre 
de  babeurre  ou  lait  caillé  ou  un 
plat  de  compote  ou  des  fruits. 

2“  En  cherchant  une  dimintUion 
de  poids  modéràc. 

Petit  déjeuner.  —  Une  tasse  de 
café  sans  caféine  avec  un  peu  de 
crème  et  de  sucre.  Un  petit  pain 
blanc  avec  un  peu  de  beurre.  Beau¬ 
coup  de  fruits. 

Deuxième  petit  déjeuner  (i  h. 
1/2).  —  Tranche  de  pain  avec  un 
peu  de  beurre  et  de  fromage  maigre. 
Fruits. 


Un  petit  verre  d’eau  minérale 
ou  seulement  un  verre  de  lait  de 
beurre  ou  bien  un  bol  de  lait  caillé. 

Grand  déjeuner.  —  Pas  de  soupe 
mais  beaucoup  de  légumes.  Poisson 
ou  œufs  avec  très  peu  do  pomme.s  de 
terre.  Salade  ou  concombres.  Com¬ 
pote  à  la  saccharine,  lînviron  vingt- 
cinq  grammes  de  fromage  maigre  ; 
éventuellement  un  peu  de  pum- 
pernickel  sec.  Radis.  Fruits. 

Comme  boisson  :  un  petit  verre 
d’eau  minérale,  un  1/2  verre  de  vin 
blanc  léger. 

Goûter.  —  Une  petite  tasse  de 
café  sans  caféine.  Deux  ou  trois 
•/.weibacks  de  diabétiques  sans  beurre 
ou  seulement  des  fruits  ;  ou  seule¬ 
ment  nu  verre  de  babeurre  avec  deux 
zwiebacks  antidiabétiques  secs. 

Dîner.  —  Dégumes,  œufs,  salades 
ou  concombres,  compote  à  la  sac¬ 
charine.  Une  tranche  de  pain  avec 
un  peu  de  beurre.  Fromage  maigre 
{20-25  grammes).  Radis.  Celeri. 
Fruits. 

Boisson  ;  comme  au  grand  dé¬ 
jeuner. 

Souper.  —  Fruits. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Poudre  à  priser 

Urotropiue .  5  grammes. 

Acide  borique .  20  — 

Camphre .  i  gramme. 

(Bucas-Ciiampionniêre)  . 

Liniment  contre  l’amaurose 
Alcoolat  de  romarin. ...  30  grammes 

Baume  de  Fioravanti . .  15  — 

lissence  de  lavande .  i  gramme. 

Mêlez. 

Trois  frictions  sur  les  tempes,  avec 
une  cuillerée  à  café  de  ce  liniment, 
dans  les  cas  d’amaurose  causée  par 
l’abus  du  tabac. 

(Sichee). 

Pilules  astringentes 

Diascordium .  3  grammes. 

Extrait  de  ratanhia  pul¬ 
vérisé  .  I  — 

Extrait  thébaïque .  25  centigr. 

Mêler  et  diviser  en  25  pilules. 
Cinq  par  jour. 

Potion  antidiarrhéique 
(ArchambaVet) 


Teinture  de  rhubarbe  ...  10  grammes. 

Sulfate  de  magnésie .  6  — 

Hydrolat  d’anis .  45  — 

Sirop  de  gomme .  15  — 


F.  s.  a.  une  potion,  dont  on  don¬ 
nera  une  cuillerée  à  café,  trois  fois 
par  jour,  à  un  enfant  de  i  an. 


Eczéma  vulvaire. 

Si  le  prurit  est  très  intense  lotions 


Bidilorure  de  mercure.  25  centigr. 
Chlorhydrate  d’ammo¬ 
niaque .  25  — 

Eait  d’amandes .  500  grammes. 

Faites  dissoudre  ; 


Eu  cas  d’échec  recourir  à  la  solu- 


Hydrate  de  eliloral. 
Hydrolat  de  rose. . 
Eau  distillée . 


3  grammes. 


Lorsque  la  période  d’irritation  est 
calmée  pommade  à  l’acide  salicylique 
dont  l’emploi  sera  surveillé  ; 


Vaseline . 

Oxyde  de  zinc . 

Amidon  de  blé . 

Acide  salicylique . 


25  grammes. 
5  — 

5  - 

50  centigr. 


Pour  appliquer  après  une  lotion  à 
l’eau  de  son  boriquée  sur  les  parties 
préalablement  séchées  avec  de 
l’ouate. 

Autres  formules  de  pommades  ou 
de  pâtes  : 

Pâte  à  étaler  sur  les  parties  ma- 

Acide  salicylique .  ogr.  5oà2gr. 

Oxyde  de  zinc .  24  grammes. 

Vaseline .  10  à  20  gr. 


Poudre  d’amidon _  24  grammes. 

I^moline .  30  à  40  gr. 

31.  s.  a.  Pour  100  grammes. 

Fièvre  intermittente. 

Potions  : 

.Sulfate  de  quinine  ....  75  centigr. 

Acide  lannique .  — 

—  sulfurique .  11  gouttes. 

Sirop  de  coings .  40  grammes. 

Eau  distillée .  100  — 

A  prendre  eu  une  ou  deux  fois. 
Chlorhydrate  de 

quinine -  75  cgr.  à  1  gramme. 

Cognac .  15  —  à  20  — 

Eau  distillée  .  100  — 

Sirop  diacode.  30  — 

A  prendre  en  deux  fois,  six  heures 
et  cinq  heures  avant  l’apparition  de 
l’accès  (Herzen). 

Clilorhydrate  de  quinine  .  i  gramme. 
Antipyrine .  80  centigr. 

A  prendre  en  trois  fois,  de  deux  eu 
deux  heures  (Grasset). 

Cachets  : 

Sulfate  ou  chlorhy¬ 
drate  de  quinine  . .  25  à  50  centigr. 

Pour  I  cachet  :  3^4  par  jour. 
Bromlij-drate  de  qtii- 

Extrait  alcoolique  de  |  ûâ  i  gramme. 

quinquina .  ) 

Pour  3  cachets  (Grasset). 
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(HAMAMELISet  CAPSICUrvi) 


Souverain  contre  : 

VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HÉMORROÏDES 

Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (Coagesttoat  et  Hémorragies) 


Échantillon  gratuit  :  PRODUITS  NYRDAHL, 
10,  rue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARAIAÇIES 
Prix  du  Flacon  :  4fr. 50. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MEDICALE.  De  la  fréquence  des  fistules 
pleuro  pulmonaires  au  cours  du  pneumothorax  ar¬ 
tificiel  et  des  indications  thérapeutiques  qui  en 
résultent  (rrofesseiir  h.  Bard,  i6  juillet  1913,  ii»  29). 

Ba  fréquence  des  déchirures  pulmonaires  au  cours  du 
pneumothorax  artificiel  a  été  méconnue  mais  elle  est  telle 
qu’on  doit  s’attendre  à  leur  production  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas  où  il  existe  des  adhérences  notables.  Par 
contre,  cette  complication  est  assez  bénigne  pour  que 
cette  perspective  ne  doive  pas  conduire  à  remmcer  aux 
avantages  que  la  méthode  de  Forlanini  peut  présenter  en 
pareil  cas,  surtout  pour  les  cas  de  tuberculose  révélant 
une  allure  évolutive  spécialement  grave  et  de  nature  à  les 
faire  paraître  au-dessus  des  moyens  thérapeutiques 
ordin  aires  (formes  caséeuses  pures,  phtisies  aiguës) . 
Mais,  lorsqu’elle  persiste,  la  fistule  pleuro-pulmonaire 
présente  des  conséquences  éloignées  qui  ne  sont  pas 
négligeables  (épanchements  séreux,  parfois  purulents). 
A  tout  prendre,  «  elle  reste  une  complication  qu’il  est 
préférable  de  ne  pas  rencontrer  sur  sou  chemin». 

PRESSE  MÉDICALE.  —  De  l’inégalité  des  pouls  radiaux 
dans  les  aortites  chroniques  syphilitiques  (Bai- 
onxîi.-Bavas'i'iniî  et  Viniiit,  23  juillet  1913,  n"  ()o). 

B’iuégalité  des  pouls  radiaux  dans  l’anévrysme  de  l’aorte 
est  bien  connue,  mais  ou  l’observe  eu  dehors  de  l’ectasie, 
parfois  dans  le  rétrécissement  mitral,  plus  souvent  dans 
l’aortite  chronique,  avec  ou  sans  insuffisance  sigmoïdienne 
des  .syphilitiques.  «  Nous  avons  eu  l’occasion,  en  quelques 
mois,  de  relever  trois  exemples  de  cette  inégalité  des  pouls 
radiaux  au  cours  d’aortites  sypliilitiques  ». 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  Étude  clinique  des  colites 
graves  hémorragiques  ou  dysentériformes  de  l’a¬ 
dulte  (A.  Mathieu,  15  et  17  juillet  1913, 11“  80). 

Des  cas  graves  de  colite  dy.sentériforme  chronique 
peuvent  guérir  d’une  façon  inespérée  sous  l’influence  d’un 
traitement  médical  bien  conduit. 

«  Il  y  a  deux  ans,  je  suis  allé,  dans  les  environs  d’A¬ 
miens,  voir  en  consultation,  un  malade  du  Dr  l’auchet,  qui 
présentait,  depuis  prés  de  deux  mois,  des  aeeidents  graves 
de  colite  dyseiitérifonne. 

Des  selles  étaient  relativement  peu  nombreuses,  cinq  à 
six  par  jour,  mais  elles  étaient  sanglantes,  sanieuses  et 
d’une  grande  fétidité.  Le  côlon  se  présentait  dans  toute 
son  étendue  à  l’état  de  corde  dure  et  douloureuse.  La 
fièvre  était  vive,  39“5,  l’affaiblissement  très  grand.  Le 
pronostic  était  donc  des  plus  sévères. 

Le  Dr  Pauchet  avait,  avec  raison,  proposé  à  la  famille 
d’établir  une  fistule  appendiculaire,  et  au  besoin  une 
bouche  caicale,  de  façon  à  pratiquer  des  lavages  de  haut 
en  bas.  La  famille  avait  refusé.  L’intervention  chirurgicale 
était  tout  à  fait  justifiée  ;  mais  en  présence  de  la  résistance 
de  la  famille  à  l’accepter,  il  fut  convenu  qu’on  essaierait 
pendant  trois  jours  le  traitement  par  le  kohsam  et  les 
lavements  au  nitrate  d’argent.  Ce  fut  une  transformation 
presque  immédiate.  Au  bout  de  quarante-huit  heiues  le 
sang  et  les  épreintes  avaient  disparu,  et  la  guérison  se  fit 
complètement  eu  quinze  jours». 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  De  l’aspiration  à  la  suite 
de  la  thoracotomie  dans  les  pleurésies  purulentes, 
(pr  DEEBEï,  19  juillet  1913,  N®  29. 

Dans  les  pleurésies  purulentes,  on  pourra  utiliser 


l’aspiration  par  l’artifice  suivant.  Ou  fixe  dans  l’orifice 
pleural,  par  une  suture  étanche  (pour  éviter  la  trauma- 
iopnér),  un  drain,  qui,  par  un  ajustage  approprié,  se  relie 
à  un  tube  dont  l’extrémité  est  constamment  immergée 
dans  le  liquide  d’un  bocal,  placé  au  pied  du  Ht  du  malade. 

A  chaque  inspiration,  le  liquide  s’élève  dans  le  tube 
puisque  la  pre.s.sion  diminue  dans  le  thorax  ;  mais  l’élas¬ 
ticité  pulmonaire  n’équivaut  qu’à  une  colonne  d’eau  de 
6  centimètres.  Donc,  dans  les  expirations  successives, 
l’élasticité  pulmonaire  borne  son  action  dès  que  la  colonne 
d’eau  atteint  cette  hauteur  et  le  poumon  se  distend  de 
plus  en  plus  ;  l’air  pleural  est  chassé  sous  forme  de  bulles, 
à  travers  le  tube.  On  arrive  parfois  ainsi  quand  l’inter¬ 
vention  est  précoce,  à  ramener  le  poumon  au  contact  de 
la  paroi  thoracique. 

PRO  VINCE  MÉDICALE.  —  Paralysie  récurrentielle  gauche 
et  maladie  mitrale  (J.  Garee  et  L.  Gaeeavaruin 
(de  Lyon),  19  juillet  1913,  N®  29). 

En  présence  d’une  paralysie  récurrentielle,  après  avoir 
éHmiiié  les  causes  d’ordre  central  et  les  causes  banales 
de  compression  périphérique,  on  ne  doit  pas  se  hâter  de 
conclure  à  une  névrite  infectieuse  toxique  ou  autre, 
puisque  l’on  a  actuellement  une  nouvelle  cause  de  com¬ 
pression  périphérique  dans  le  rétrécissement  mitral. 

LYON  MÉDICAL.  —  Action  des  lavements  de  Sàlvarsan 
sur  certaines  formes  de  tuberculose  (P.  Courmont 
et  Durand,  20  juillet  1913,  N®  29). 

Les  résultats  obtenus  chez  neuf  tubcrcideux  par  l’ad¬ 
ministration  eu  lavements  de  faibles  doses  (0,10)  de 
salvarsau,  répétés  8  fois  en  4  semaines,  ont  été  très 
variables. 

I  "  Les  tuberculoses  graves  à  lésions  étendues  et  à  évo¬ 
lution  progressive  semblent  pouvoir  être  aggravées  ; 

Certains  cas  ont  été  améliorés,  parfois  d’une  façon 
extraordinaire  ;  ce  sont  ceux  où  le  traitement  classique 
avait  déjà  été  favorable  ; 

2®  L’administration  préalable  d’un  traitement  arse¬ 
nical  ordinaire  semble  à  la  fois  accoutumer  le  malade  à 
ce  médicament  et  indiquer  si  le  cas  est  justiciable  d’un 
traitement  arsenical  plus  énergique  ; 

3®  Le  pouvoir  agglutinant  n’a  pas  été  augmenté  par 
les  lavements  de  salvarsau  lorsqu’il  était  nul  ou  très 
faillie  avant  le  traitement  ;  il  a  été  considérablement 
exalté  au  contraire  dans  des  cas  où  il  était  déjà  élevé,  et 
cette  exaltation  semble  d’im  bon  pronostic  pour  le  résul¬ 
tat  du  traitement  ; 

4®  La  médication  par  le  salvarsau  en  lavements  semble 
être  surtout  une  médication  de  renfort  chez  certains 
tuberculeux,  donnant  un  coup  de  fouet  à  une  évolution 
déjà  favorable  ;  elle  ne  constitue  pas  une  médication 
d’attaque  comme  dans  la  syphilis.  Il  faut  la  contrôler  eu 
surveillant  l’état  général,  la  courbe  du  poids  et  celle  du 
pouvoir  agglutinant. 

MARSEILLE  MÉDICAL.  -  Hémoptysie  grave.  Piésithé- 
rairie.  Pneumothorax  artificiel.  Transfusion  du 
sang  (L.  Biei.on,  13  juillet  1913,  N®  14). 

Si,  dans  cette  observation,  l’hémophysie  s’est  arrêtée 
probablement  à  cause  de  la  piésithérapie  faite  d’urgence, 
l’état  général  du  malade,  presque  saigné  à  blanc,  a  subi 
du  fait  de  la  transfusion  du  sang  une  marche  eu  avant 
telle  que  nulle  autre  médication  ne  pourrait  lui  être 
comparée. 
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TRICALCINE 


Poudre  •  Comprimés -Cachets 
1  P I  N  F  P  U  R  F  /e  flacon  pour  30  jours  de  tra/femenl 

L  U I  n  t  r  U  n  I-  eo cachets 

lyi  rv|jw|  Il  nr  I  il  ÉE  CACHETS  dosés  CKactement  à 

P I N  F  ItI  II  nYlAKSINir  OMuc  MéTHYiARSWflTCûe  SOUDE  cfi/miquemenl 

.U  I  n  L I  I  k  I  II  I  in  l\U  I M  LL  jz/f  Boite  de  60 cachets 

H  ni  EN  CACHETS  seuie/nent  dosés  exactement  à 

PINF  I|IJKl.IiALIIiLL  5  gouttes  de  solution  d'AoRÉNALiNEàumillième 
.uni  nu  nLIIHLI  ll  LL  ef ta  Boite  deGO  cachets 

Quelques  appréciations  sur  l’efficacité  de  la  TRICALCINE 


tricalcineHÉTHYLARSINÉE 
TRICALCINE  ADRÉNALINÉE 


Échantil.  e<  Littfraturc  sur  demande.  Laboratoire  des  Produits  SCIENTIA,  42,  i 


NERVEUSE • TUBERCULOSE • 


Ne  peut  être  ASSURÉE 
d'une  fdçon  CERTAINE 

PRATIQUE 

QUEPAR LaTRI  CALCI  N  E 


A  BASE  DE  SELS  CALCIQUES  RENDUS  ASSIMILABLES 


EN  CACHETS  COMPRIIVIÉS  POUDRE 


LA  TRLCALCINEest  VENDUE 


ARIE  DBNTAI  R  E  •  TROUBLES  DE  PENTITIÔN 


—  XLIX  — 


REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


L.e  diabète  insipide  et  la  polyurie  d’origine  hypo¬ 
physaire  (Harvey  Cushing.  Boston  Medical  and 
Surgical  journal,  19  juin  1913). 

La  région  infundibnlaire  contiendrait,  en  plus  d’une 
substance  glycogénoly tique,  un  corps  chimique  ou  une 
hormone  capable  d’exciter  la  diurèse.  Au  cours  de  cer¬ 
taines  recherches  expérimentales  qui  intéressent  le  lobe 
postérieur,  il  se  produit  fréquemment  une  «  réponse  » 
diurétique  et  occasionnellement  une  polyurie  extrême. 
Des  greffes  du  lobe  postérieur  peuvent  causer  une  polyurie 
temporaire,  qui  subsiste  après  l’ablation  du  tissu  implanté. 
Il  semble  que  les  polyuries  prolongées  sont  dans  certains 
cas  l’expression  clinique  d’un  trouble  de  la  sécrétion 
interne  dû  à  une  lésion  ou  a  une  affection  intéressant 
la  région  hypophysaire.  Il  s’ensuit  que  l’on  devra  sans 
doute  réformer  les  notions  que  nous  possédons  sur  l'ori¬ 
gine  du  diabète  insipide,  affection  qui  met  probablement 
en  cause  le  corps  pituitaire  et  plus  particulièrement  son 
lobe  postérieur. 

Des  accidents  consécutifs  aux  injections  intrarachi¬ 
diennes  de  sérum  antiméningococcique  (Simon 
Feexner.  Journal  of  the  American  Medical  Association, 
21  juin  1913). 

Il  ne  faut  pas  se  dissimuler  que  dans  la  méningite  épi¬ 
démique,  nous  avons  affaire  à  une  affection  infiniment 
grave  et  le  sérum  antiméningococcique  est  le  seul  moyen 
que  nous  possédons  contre  elle.  Il  est  donc  injustifié  de 
renoncer  à  ce  remède,  sous  prétexte  que  sou  usage  peut 
présenter  quelques  risques.  De  plus,  il  serait  irrationnel 
de  mettre  sur  le  compte  de  la  sérothérapie  certains 
accidents  qui  pourraient  paraître  consécutifs  au  traite¬ 
ment.  En  effet,  la  mort  soudaine  n’est  pas  rare  dans  la 
méningite  épidémique  et  l’on  a  rappelé  des  cas  dans 
lesquels  la  mort  est  survenue  tandis  que  l’on  préparait 
l'injection  de  sérum  et  avant  que  la  ponction  lombaire 
eût  été  faite. 

Formes  abortives  et  phase  préparalytique  de  la 
poliomyélite  aiguë  observées  au  cours  de  l’épi¬ 
démie  de  Buffalo  (E.  A.  Sharp.  Journal  of  nervous 
and  mental  disease,  mai  1913). 

Durant  l'été  1912,  durant  l’épidémie  de  paralj’sie 
infantile  qui,  à  Buffalo,  atteignit  310  individus,  E.  Af- 
ffeck  Sharp  a  noté  29  cas  soit  avortés,  soit  observés 
durant  la  phase  préparalytique.  Les  symptômes  les  plus 
constants  furent  la  fièvre,  l’assoupissement,  la  raideur 
de  la  nuque  ;  on  trouvait  aussi  de  la  constipation,  de  la 
céphalée,  de  l’irritabilité  et  de  légers  mouvements  con¬ 
vulsifs.  La  ponction  lombaire  montrait  une  lymphocy¬ 
tose  constante  avec  hj'peralbuniosc.  On  conçoit  la  diffi¬ 
culté  de  diagnostiquer  ces  états  méningés,  ataxiques 
ou  paralytiques  de  la  méningite  tuberculeuse  ou  d'un 
proce.ssus  méningé  au  cours  d’une  affection  autre  que 
la  paralysie  infantile. 

Étude  d’une  épidémie  d’angines  graves  survenue  à 
Concord,  N.  H.  en  janvier  1912  (Mann.  Journal  of 
infections  discascs,  mai  1913). 

Près  d'un  millier  de  personnes  présentèrent  des  angines 
extrêmement  septiques  et  une  enquête  approfondie  per¬ 
mit  de  découvrir  que  l’épidémie  était  due  à  un  lait 
que  contaminaient  des  personnes  précédemment  at¬ 
teintes. 

La  production  expérimentale  d’une  anémie  per¬ 
nicieuse  chez  le  lapin  (Adi.ER.  Journal  of  Medical 
Research,  mai  1913) 

On  sait  que  l’acide  oléiqne  constitue  la  substance 
hémol3'tique  contenue  dans  la  tête  du  Botriocephalus 


latus.  Il  était  intéressant  de  rechercher  si  l’introduction 
d’une  graisse  hémolytique  dans  le  tractus  digestif  du 
lapin  reproduisait  une  anémie  semblable  à  l’anémie 
botriocéphalique.  Dans  tons  les  cas,  à  une  certaine  période 
de  l’expérimentation,  une  forme  sévère  d’anémie  apparut, 
le  taux  de  l’hémoglobine  descendant  à  40  ou  50  p.  100 
avec  diminution  du  nombre  des  hématies.  De  plus, 
les  globules  rouges  montrèrent  de  la  poïkilocytose  et  de 
l’anisocytose,  et  des  normoblastes  apparurent.  La  moelle 
osseuse  ne  parut  pas  être  altérée  dans  ces  divers  cas  et  il 
semble  bien  que  cette  anémie  est  due  à  une  destruction 
des  globules  rouges  dans  les  vaisseaux  par  action  directe 
de  la  graisse  hémolytique. 

Le  traitement  de  la  tuberculose  par  la  méthode  de 
Friedmann  [compte  rendu  provisoire  d’expérien¬ 
ces  personnelles]  (G.  Mannhei.mer.  Berl.  klin.  Wo¬ 
chenschrift,  14  juillet  1913). 

On  a  mené  grand  bruit  dans  la  presse  médicale  et  extra¬ 
médicale  d’Allemagne  et  des  États-Unis  sur  le  «  merveil- 
leu.x  traitement»  de  Friedmann  contre  la  tuberculose  et 
il  a  semblé  à  G.  M.aunhinier  que  l’idée  de  sa  méthode 
était  aussi  rationnelle  que  le  traitement  de  la  rage  par 
la  vaccination  antirabique,  puisque  ainsi  on  détermine 
la  formation  niaxima  d’anticorps  (Th.  Smith.) 

G.  Mannhimer  a  donc  traité  personnellement  18  malades 
et  il  leur  a  injecté  il  y  a  trois  mois  le  sérum  de  Friedmann 
(12  tuberculoses  pulmonaires,  2  tuberculoses  rénale  et 
vésicale,  i  tuberculose  ganglionnaire,  3  tuberculoses 
articulaires.  Les  injections  ont  été  faites  par  voie  intra¬ 
veineuse  ou  intra-niusculaire. 

Dans  aucun  cas,  on  n’a  vu  survenir  d’amélioration 
attribuable  à  la  vaccination,  ni  de  régression  lésionnelle. 
Si  le  principe  de  la  méthode  de  Friedmann  peut  se  soute¬ 
nir,  le  procédé  ambulatoire  ne  permet  pas  un  contrôle 
efficace,  ce  qui  est  infiniment  regrettable  pour  les  malades 
et  pour  les  médecins  qui  voudraient  l’emploj’er. 
L’air  atmosphérique  dans  l’abdomen  après  laparo¬ 
tomie  (M.\x  Eiin.  Berl.  klin.  Wochenschrift,  21  juil¬ 
let  1913)- 

Il  est  curieux  de  noter  qu’après  injection  intra-plfeurale 
d’azote  pour  la  formation  d’un  pneumothorax  artificiel, 
le  gaz  finit  par  fuser  dans  l’abdomen.  Les  raj’ons  X  per¬ 
mettent  de  vérifier  ce  phénomène  :  dans  la  position  verti¬ 
cale,  la  pression  du  gaz  sépare  le  foie  du  diaphragme  qu’il 
soulève,  refoulant  le  cœur  et  les  poumons  en  haut. 

Il  est  d’autre  part  intére.ssant  d’étudier  ce  que  devient 
l’air  atmosphérique  après  laparatomie.  Si  l’abdomen 
est  suturé  en  position  horizontale,  il  reste  peu  d’air,  mais  si 
l’opération  est  terminée  sur  le  malade  euïredelenburgpar 
exemple,  l’air  résiduel  est  en  quantité  plus  importante. 

Dans  le  premier  cas,  l’air  repasse  la  paroi  et  produit 
du  tympanisme  ;  dans  le  second  cas,  l’air  remplit  l’espace 
sous-phrénique,  refoule  le  diaphragme  et  entrave  le  fonc¬ 
tionnement  cardio-pulmonaire.  C’est  ainsi  que  huit  jours 
après  une  laparatomie,  ou  trouvait  encore  chez  une 
malade  une  différence  de  24  pulsations  entre  l’inspiration 
et  l’expiration. 

L’appendice  noir  [pigmenté]  (W.  H.  B.\ïïi.e.  The 
Lancet,  19  juillet  1913). 

Ou  a  pu  observer,  rarement  d’ailleurs,  des  appen¬ 
dices  pré.sentant  une  pigmentation  noir.âtre  tout  à  fait 
particulière.  W.  H.  Battle  eu  rapporte  4  cas.  D’aprèsles 
recherches  des  auteurs  allemands,  il  semble  que  cette 
isigmeutation  est  d’origine  sidérique  par  voie  hématogène 
et  ne  provient  d’une  absorption  sanguine  ou  biliaire  par 
la  muqueuse. 
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[THYROÏDE  I 


lODO-THYROÏDINE,  principe  iodé,  même  usage.  Prix  :  3  fr.  —  OATILLOIT,  „ 


/  GrraniLles  de  Catîllon 


STROPHANTUSI 

Mwyjimitimi 


ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION.  ŒDÈW'S,  Afifeetions  MITRAIES,  CAROIOPATHIES  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS 


oroî?!’L'i"o*N  ; 

Nombre  de  Strophantus  sont  inertes,  d'autres  toxiques  ;  les  teintures  sont  infidèles,  exiger  la  Signature  CATILLON^ 
L  Srlx  de  t'^eadémte  de  ^édtciae  pour  "ëttopkttntns  et  §ttophapUiie",  ÿèdailh  d’Qr  ^xpes.  ubIt.  iBOO,  ^ 

3'  Boul^s.-Mortln  Pari,  .t  P,,-. 


ESTOMAC  - INTESTIN 


TOUTES  FORMES 


UJLCEIREIS  VARIQUEUX 

^  L’Antiphlogistine  absorbe  le  pus  et  les  micro- 
^  ^  organismes  qui  s’opposent  à  la  cicatrisation  : 

^ P  •  c’est  pourquoi  elle  guérit  les  ulcères  et  les 

plaies  infectées,  après  un  temps  plus  ou 
moins  long  selon  leur  gravité  et  leur  aucien- 
t/  neté.  En  tout  cas  l’amélioration  est  rapide  et 

à  base  de  Glycérine  la  première  application  il  est  possible  de 

.  .  .  se  rendre  compte  de  l’efficacité  du  remède. 

Aseptique  -  Absorbant  .  a  chaleur  durable  une  application  chaude  tous  les  deux  jours 
suffit  sans  autres  soins  ni  repos. 

En  vente  dans  toutes  les  Pharmacies.  Echantillons,  Littérature  et 
vente  en  gros  :  Pharmacie  B,  TILLIER,  116,  rue  de  la  ConTention,  PABIS 


Les  Analyses  ü'Urines  sont  grandement  facilitées 

■pAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  nOSURIIME 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


Trousse  D  "  La  Oosurine  ",  destinée  ù  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  S  francs  (Franco  8  fr.  30) 
jles  de  renouvellement  ;  la  boite  de  10,  2  fr.  50  (franco  2  fr.  15)  ;  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franeg  5  fr.) 
Remise  de  i5  ojo  d  MA/,  les  Médecins 

‘  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


M.  E.  Joltrain  rapporte  l’observatiou  d’uiic  feinine 
prise,  deux  mois  après  une  fausse  couclie,  de  phénomènes 
douloureux  dans  l’abdomen  qui  font  penser  à  une  appen¬ 
dicite  ou  salpingite.  (In  trouve  un  salpinx  indemne,  un 
appendice  atteint  de  folliculite.  Après  une  amélioration 
passagère  la  malade  est  reprise  de  douleurs  abdominales, 
météorisme,  alternatives  de  constipation  et  de  diarrhée, 
vomissements,  élévation  de  température,  faiblesse  géné¬ 
rale.  La  présence  d’une  céphalée  tenace  est  le  seul  symp¬ 
tôme  qui  attire  l’attention  du  côté  des  méninges.  Ou  pra¬ 
tique  une  ponction  lombaire  qui  révèle  une  lymphocytose 
très  abondante  et  une  réaction  de  Wassermann  positive. 

L’absence  d’antécédents  et  de  stigmates  de  syphilis,  de 
symptômes  méningés,  et  la  présence  de  signes  pouvant 
simuler  une  affection  abdominale  alors  qu’il  s’agit  d’une 
méningite  subaiguë  d’origine  syphilitique,  fait  l’intérêt 
■de  cette  observation.  (Soc.  française  de  dermatologie  et 
de  syphiligraphie,  3  juillctiqi  3.) 

MM.  Trenel  et  Capgras  apportent  les  pièces  et  les 
préparations  d’une  vieille  délirante  qui  n’avait  présenté 
aucun  symptôme  hypophysaire  et  qui  mourut  d’asystolie 
par  myocardite  ancienne.  La  tumeur,  de  la  grosseur  d’un 
marron,  trouvaille  d’autopsie  comme  dans  nombre  de 
cas  analogues,  s’était  creusé  une  loge  dans  la  base  du 
cerveau.  C’est  un  épithélioma  à  petites  cellules  ayant 
commencé  à  proliférer  hors  de  sa  capsule  fibreuse.  En 
plusieurs  points  il  y  avait  apparence  de  dispositions  péri- 
théliales.  L’origine  préci.se  de  la  tumeur  reste  douteuse. 
(Soc.  clinique  de  médecine  mentale,  juin  1913). 

MM.  Boulloche  et  Pmvost  présentent  un  kyste  hyda¬ 
tique  du  cerveau  chez  un  enfant  de  six  ans,  qui  montra 
d’abord  des  phénomènes  méningés,  puis  des  signes  de 
tumeur  cérébrale.  (Soc.  anatomique,  ii  juillet  1913). 

M.  Ehrenpreis  présente  le  rein  d’un  malade,  âgé  de 
trente  ans,  qui  était  venu  cousvdter  uniquement  pour  son 
état  général,  et  qui  jamais  n’avait  eu  aucun  trouble 
urinaire.  Par  hasard,  011  découvrit  une  grosse  tumeur 
rénaie  à  droite.  Ce  malade,  porteur  d’une  bacillose  épidi- 
dymaire  bilatérale  ancienne,  présentait  à  la  cystoscopie 
une  vessie  absolument  normale  ;  mais,  tandis  qu’à  gauche 
il  existait  un  méat  urétéral  très  net  situé  à  l’extrémité 
d’un  muscle  iiiterurétéral  saillant  et  .animé  de  mouve¬ 
ments  énergiques  au  moment  des  éjaculations,  à  droite 
dans  la  région  symétrique,  ii  n'existait  pas  la  moindre 
trace  d’orifice  :  mais  une  surface  blanche,  cicatricielle, 
immobile  où  une  sonde  urétérale,  promenée  en  tous  les 
points  était  impuissante  à  découvrir  l’orifice. 

La  pièce  enlevée  montra  qu’il  s’agissait  d’une  pyoné- 
phrose  probablement  tuberculeuse  (l’cxameu  en  sera 
fait  ultérieurement)  avec  un  uretère  gros  comme  le  pouce, 
uretère  oblitérée  depuis  très  longtemps.  (Soc.  anato¬ 
mique,  iS  juillet  1913.) 

Pour  être  complet  et  avoir  quelque  valeur,  l’examen  du 
côlon  par  les  ra)mns  de  Roentgen  doit  réunir  l’emploi 
successif  et  obligatoire  des  deux  méthodes  usitées  jusqu’à 
présent,  le  lavement  de  bismuth  et  le  repas  bismuthé. 

L’on  commencera  de  préférence  et  si  la  chose  est  possible 
par  le  lavement  en  se  rappelant  la  fréquence  et  le  rôle 
des  spasmes,  l’on  complétera  par  le  repas  bismuthé  et 
l’on  n’hésitera  pas  à  pratiquer  un  nouvel  examen.  Si  un 
doute  persiste  l’on  ne  devra  jias  hésiter  à  renouveler 
l’examen  à  quelque  temps  de  là.  Enfin  l’on  se  souviendra 
que,  dans  les  deux  cas,  ce  que  nous  voyons  sur  l’écran 
—  ou  sur  la  plaque  —  est  toujours  l’expression  de  la 
vérité  et  que  seule  c’est  l’interprétation  qui  peut  nous 


induire  en  erreur.  (Ledeux-Lebard,  Soc.  de  radiologie 
médicale,  juin  1913.) 

M.  Cerné  poursuit  des  recherches,  encore  inachevées, 
sur  la  figuration  de  l’aorte  et  du  cœur  suivant  les  diverses 
positions  utilisées  dans  l’examen  radiologique  du  nié- 
diastin. 

«  Ces  recherches  m’ont  été  inspirées  par  la  publication, 
vraiment  navante,  de  schémas  signés  de  personnalités 
d’ailleurs  fort  distinguées,  et  qui  semblent  un  défi  à 
toutes  les  domiées  anatomiques.  La  radiologie  a  certai¬ 
nement  redressé  des  erreurs  d’anatomie  topographique, 
mais  elle  n’a  pas  modifié  l’anatomie  descriptive  de 
manière  à  autoriser  la  représentation,  entre  l’aorte  et  la 
colonne  vertébrale,  d’un  espace  clair  que  rien  n’expli¬ 
querait. 

Vous  voyez  sur  ce  cliché,  pris  dans  la  position  habituelle 
de  l’e.xanien  oblique  antérieur  droit  à  43",  que  l’aorte 
thoracique  touche  bien  eu  totalité  la  colonne  vertébrale. 
Il  existe  eu  bas,  derrière  elle,  une  bande  étroite,  d’appa¬ 
rence  plus  claire  ;  elle  repré.sente  une  zone  antéro-laté- 
rale  gauche  des  corps  vertébraux,  où  ne  se  projettent  pas 
les  masses  latérales,  et  dont  par  suite  la  moindre  opacité 
peut  agrandir,  sur  l’écran  fluorescent,  l’étendue  antéro¬ 
postérieure  de  l’espace  clair  rétro-cardiaque.  Mais  ce 
serait  une  grosse  erreur  que  de  la  figurer  comme  séparant 
l’aorte  du  rachis. 

Quant  aux  portions  ascendante  et  descendante  de  la 
crosse,  elles  apparaissent  bien,  ainsi  qu’on  l’a  déjà  dit, 
comme  juxtaposées.  »  (Soc.  de  radiologie  médicale, 
juin  1913.) 

MM.  Vigoureux  et  Hérisson-Laparré  ont  observé 
un  malade  interné  .sept  fois  depuis  la  fin  de  son  adolescence. 

La  plupart  des  médecins  qui  l’ont  examiné,  l’ont  con¬ 
sidéré  comme  un  maniaque.  Au  cours  des  derniers  inter¬ 
nements,  l’attention  a  été  attirée  sur  ia  lésion  rénale  et 
les  troubles  organiques  en  dépendant  ;  l’observation  plus 
attentive  des  accidents  ijsychopathiques  a  révélé  certains 
symptômes  plus  confusionnels  que  maniaques. 

Dans  ces  conditions,  on  peut  admettre  que  chez  un 
prédisposé,  l'auto-intoxication  d’origine  rénale  favorise 
la  réapparition  d’accès  intermittents  d’excitation.  (Soc. 
médico-psychologique,  26  mai  1913.) 

M.  Albert  Weil  a  pu  constater  que  contre  les  nævi 
plus  vulgairement  appelés  taches  de  vin,  la  radiothérapie 
pratiquée  avec  les  ampoules  ordinaires  donne,  comme 
la  radiumthérapie  d’ailleurs,  des  résultats  esthétiques 
moins  satisfaisants,  car  elle  ne  peut  agir  que  grâce  à 
l’absorption  de  doses  assez  fortes  de  rayons  et  elle 
substitue  à  une  tache  une  cicatrice  quelquefois  d’un 
aspect  tout  aussi  disgracieux. 

«  Aussi,  me  rendant  compte  de  la  nécessité  de  n’agir 
en  ces  cas  que  dans  les  couches  tout  à  fait  superficielles 
de  la  peau,  j’ai  eu  l’idée  d’utiliser  les  radiations  très  peu 
pénétrantes  émises  par  les  ampoules  à  fenêtre  de  Lin- 
deniann,  construits  par  la  maison  Muller,  et  l’an  dernier, 
dans  une  note  préliminaire  à  la  Société  d’Électrothérapie, 
j’ai  signalé  les  heureux  résultats  que  j’ai  obtenus.» 

En  tout  cas  les  nævi  plans  vulgairement  appelés 
taches  de  vin  qui  trop  souvent  empoisonnent  la  vie  de 
ceux  qui  les  portent  sur  leur  visage,  ne  sont  plus  au-dessus 
des  ressources  de  la  thérapeutique  (Soc.  de  médecine  de 
Paris,  13  juin  1913.) 

Dans  le  cas  de  leuconie,  on  est  eu  droit  de  recourir 
à  la  greffe  avant  d’utiliser  le  tatouage  et  à  ce  dernier 
restant  toujours  possible  eu  cas  d’échec.  (Magitot. 
Soc.  d'ophtalmologie,  3  juin  1913.) 
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I  CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 

J  Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  les  monts  du  Lyonnais 

j|  Etats  neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  digestif,  morphinomanes,  séniles,  trai- 
[  tement  diététique  et  pliyslothériiplque  des  maladies  de  lu  nutrition,  arthritisme,  diabète,  obésité, 
j  amaigrissement,  anémies. 

,1  HYDROTHÉRAPIE,  ÊLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
=  Laboratoires  d’analyses.— 3  médecins  attachés  àl'établissement.  -  û’  FEUILLAOE,  médecin  directeur. 
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REVUE  DES  REVUES  SPÉCIALES 


REVUE  DE  MÉDECINE.  -  Pathogénio  de  l’opsiurie. 

(L.  A.  Amblard,  io  juin  1913,  n»  6.) 

Normalement  l’absorption  d’une  certaine  quantité 
d’eau  est  rapidement  suivie  de  son  élimination  ;  mais 
dans  divers  cas  pathologiques,  nu  certain  laps  de  temps, 
parfois  très  long,  sépare  ces  deux  actes  physiologiques. 
C’est  à  ce  retard  que  MJI.  Gilbert  et  hereboullet  donnèrent 
le  nom  d’«  opsiurie».  Or,  quelle  que  soit  la  cause  de 
l’opsiurie,  il  paraît  absolument  impossible  de  vouloir 
baser  sur  l’étude  de  la  polyurie  provoquée,  sur  l’existence 
ou  l’absence  des  pliénonièues  opsiuriques  et  sur  les  mo¬ 
difications  qu’y  apportent  les  divers  changements  de 
position,  des  conclusions  formelles  touchant  l’état  d’in¬ 
tégrité  ou  d’insuffisance  de  la  fonction  réale.  Tel  sujet  très 
gravement  atteint,  même  avec  œdèmes  apparents  et  hypo- 
systolie,  présente  le  type  éliminatoire  quantitatif  le  plus 
normal,  tandis  que  tel  autre  en  excellent  état  de  santé  pré¬ 
sente  les  troubles  les  plus  accentués. 

REVUE  NEUROLOGIQUE.  —  Inversion  du  réflexe  du  radius 

par  lésion  traumatique  de  la  VI”  paire  cervicale. 

(Sitvio  Rücci,  15  juin  1913,  11“  ii.) 

Dans  les  cas  d’inversion  du  réflexe  radial  publiés,  soit 
par  Babinski,  qui  fut  le  premier  à  le  décrire  et  à  l’inter¬ 
préter,  soit  par  les  autres  auteurs,  on  a  donné  d’une 
manière  spéciale  de  l’importance  à  la  lésion  du  V“  segment 
cervical.  Le  cas  actuel  diljérc  des  précédents  en  ce  que 
l’inversion  du  réflexe  radial  serait  due  essentiellement  à  des 
lésions  de  la  F/>=  racine  cervicale  (l’examen  radiogra¬ 
phique  démontrait  :  subluxation  antérieure  du  V>‘  corps 
cervical  sur  le  VI',  fracture  de  la  VI“  apophyse  transverse 
cervicale  gauche,  présence  d’un  fragment  osseux  visible 
en  projection  latérale  à  travers  le  sixième  trou  de  la 
conjugaison  gauche). 

Ba  valeur  de  l’inversion  du  réflexe  radial  ne  consiste  pas 
seulement  à  indiquer  la  lésion  d’un  ou  de  plusieurs  seg¬ 
ments,  mais  aussi  l’intégrité  d’autres  segments  (VIII  cer¬ 
vicales).  A  la  lésion  segmentale  est  due  l’abolition  du 
réflexe  correspondant,  à  l’intégrité  d’autres  segments  est 
due  la  contraction  réflexe  anormale,  l’inversion  du  réflexe 
qui  se  trouve  surtout  dans  les  lésions  médullaires  et  non 
radiculaires. 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  CŒUR.  —  Contribution  à 

l’étude  de  la  médication  par  !’«  Adonis  vernalis  », 

rythme  couplé  adonidique(M.Rocii,  juin  1913,110  6.) 

Les  nus  considèrent  VAdonis  vernalis  comme  un  cardio¬ 
tonique  excellent,  les  autres  le  regardent  comme  abso¬ 
lument  inefficace  au  point  de  vue  de  son  action  cardiaque, 
«  ou  bien,  comme  Stokvis,  le  disant  seulement  capable, 
par  l’éclat  de  ses  fleurs,  de  réjouir  le  cœur  de  qui  les 
contemple  ».  Or,  JI.  Roch  a  constaté  dans  le  service  du  pro¬ 
fesseur  Bard  un  cas  de  rythme  couplé  évidemment  produit 
par  l’infusion  à' Adonis  vernalis,  ce  qui  l’oblige  à  dire  que 
contrairement  à  ce  qu’il  avait  avancé,  VAdonis  a  une 
certaine  action  sur  le  fonctionnement  du  cœur  et  que 
contrairement  à  l’opinion  unanime,  ce  médicament  peut 
s’accumuler,  liais,  pratiquement  la  question  de  VAdonis 
n’en  est  pas  notablement  modifiée,  car  la  dose  absorbée  par 
le  malade  était  en  effet  telle  qu’on  rencontre  bien  rarement 
un  tube  digestif  assez  tolérant  pour  en  accepter  des  quan¬ 
tités  même  approchantes.  En  effet,  avant  de  manifester 
aucun  signe  de  saturation,  le  patient  avait  reçu  396  grammes 
d’adonis  à  raison  de  6  grammes  par  jour  en  infusion, 
pendant  66  jours  consécutifs.  Si  l’on  considère  le  rythme 
du  cœur  comme  parallèle  à  l’action  tonique,  on  peut 
inférer  que  osr.is  de  digitale  pendant  deux  jours  pro¬ 
duisent  le  même  effet  que  6  grammes  iV Adonis  pendant 
soixante-six  jours  I 


ARCHIVES  DE  NEUROLOGIE.  —  Disparition  de  crises 
d’épilepsie  essentielle  parallèlement  à  l’améliora¬ 
tion  de  l’état  physique  (H.  Damaye,  juin  1913,1106). 
«  Nous  avons  observé  des  épileptiques  essentiels  à 
crises  assez  rares,  chez  lesquels  un  accès  d’agitation  aVec 
idées  délirantes  et  hallucinations  semblait  avoir  un  certain 
rapport  avec  les  premières  phases  d’une  tuberculo.se, 
pleuro-pulnionaire  dans  un  cas,  péritonéale  dans  nn  autre . 
Chez  ces  malades,  les  paroxysmes  convulsifs  étaient  eu 
même  temps  devenus  plus  fréquents». 

Dans  les  deux  observations  rapportées,  il  paraît  bien 
exister  quelque  relation  entre  la  disparition  des  crises  et 
l’amélioration  physique  parallèle. 

LE  NOURRISSON.  —  L’assistance  aux  nourrissons 
dans  les  grandes  villes.  (V  Mareax,  juillet  1913, 11°  4). 
Les  nourrissons  admis  dans  les  crèches  hospitalières 
peuvent  être  divisés  en  quatre  groupes  :  i®  les  enfants 
atrophiques  ou  athrepsiques  dont  personne  ne  peut  ou  ne 
veut  plus  se  charger  eu  raison  de  la  gravité  de  leur  état. 
C’est  pour  eux  qu’a  été  ouverte,  en  1889  la  crèche  des 
Enfants-JIalades  ;  2°  Les  enfants  peu  malades,  ou,  eu 
tout  cas,  atteints  de  troubles  curables,  lorsque  la  situation 
de  la  mère  l'impose  ;  3»  Les  clients  des  crèches-garderies 
(type  Jlarbeau).  liais  la  plupart  des  crèches-garderies 
font  des  difficultés  pour  reprendre  tout  de  suite  un  nour¬ 
risson  qui  sort  de  l’hôpital,  par  crainte  de  la  contagion  ; 
si  la  mère  y  met  de  la  mauvaise  volonté,  le  séjour  de 
l’enfant  à  l’hôpital  se  prolonge  ;  4“  Depuis  quelques  années, 
acquiesçant  au  désirs  exprimés  par  les  médecins  de 
l’Hôpital  des  Enfants-Malades,  l’administration  admet 
la  mère  avec  son  enfant,  lorsqu’elle  le  nourrit  au  sein. 

Mais  ces  moyens  de  lutte  contre  la  mortalité  infantile 
sont  notoirement  insuffisants.  Il  est  grand  temps  de  créer 
dans  divers  quartiers  de  Paris  des  groupes  d'assistance 
aux  nourrissons  qui  permettront  de  compléter  l’œuvre 
hospitalière,  en  supprimant  ou  en  atténuant  les  effets  de 
l’ignorance,  de  la  misère,  du  défaut  de  contrôle  du  lait 
(production  et  vente),  et  surtout  en  empêchant  la  sépa¬ 
ration  de  la  mère  et  de  l’enfant. 

Ces  groupes  devraient  comprendre  une  consultation  de 
nourrisson,  avec  triage  rigoureux  des  contagieux,  une 
crèche-garderie,  une  crèche-hôpital  (le  Court  séjour  du 
nourrisson  sera  une  condition  essentielle  de  sou  fonc¬ 
tionnement  durable),  enfin  un  asile  de  plein  air,  organisé 
comme  celui  de  Médaii  suivant  les  règles  réclamées  par 
M.  Méry. 

Eu  unissant  les  œuvres  de  charité  si  nombreuses  et  si 
dispersées  pour  réaliser  ce  groupe  d’assistance  aux 
nourrissons,  on  forgera  une  arme  puissante  contre  la 
mortalité  infantile.  Un  organisme  de  ce  genre  «  s’opposera 
à  la  séparation  de  la  mère  et  de  l’enfant  ;  il  diminuera  le 
nombre  des  enfants  abandonnés  ;  il  sera  un  foyer  de  vulga¬ 
risation  des  préceptes  de  la  puériculture.  Enfin,  il  servira 
à  l’instruction  des  étudiants  eu  médecine,  futurs  mission¬ 
naires  de  la  bonne  doctrine  ». 

ANNALES  DES  MALADIES  VÉNÉRIENNES.  —  Sur  l’évo¬ 
lution  lointaine  de  plusieurs  cas  de  syphilis 
tertiaires  traités  x>nr  une  seule  injection  intra¬ 
musculaire  de  Salvarsan.  (L.  A.  Hoefmaxx  (de 
Berlin)  juin  1913,  11“  6). 

Cinq  cas  de  syphilis  tertiaire  grave  ont  été  merveilleu¬ 
sement  améliorés  jiar  une  seule  injection  intramuscu¬ 
laire  de  Salvarsan  en  solution  faiblement  alcaline. 
«  L’effet  favorable  obtenu  s’est  maintenu  pendant  le 
long  temps  où  nous  avons  jm  les  suivre  (vingt  mois  à 
deux  ans  et  plus)  ;  tous  ces  malades  sont  restés  sans 
récidive  clinique  ». 
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LIQUEUR 


O.O.iVV. 


BENEDICTINE 


MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATION  HYPOTENSIVE 


l•r$scléros8,Artério•Soiéro99,  MortlUs,  Ang(n89  da poitrine,  Ccrdlalgles,  Paipitations parangiospasme,  Cardiopathies  et Néptititesartériell 

CRATÆGUS  OXYACANTHA  \  ào  à  6o  gouttes  aux  repas  ou  dans  /ch*  intervalle 

(Fleur  «.'Aubépine)  } 

/  INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

(  Convalescence  des  maladies  aiguës  et  chroniques,  déperdition 
.....  _ _  \  desforces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspepsie  et  maladies 

ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TON  QUE  ]  du  tube  digestif,  anorexie  perte  d appétit,  msuf/fsance  hépaU^^^^ 

"  I  L'élIxlr  est  eBsentleliement  tonique  au  cours  du  régime 


\  Aoaseaequinquinagiycerine,  sans  aicooi.  Utile  uans  toutes 

extrait  CHL0R0~T0NI0UE  i  les  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 

byvin.MII  vynbvenvp  l  (  £/necMi«erée  à  soupe  dans  un  peu  de  Pin  (Malaga,  Lunel,  Bordeaux) 

(  *  '’“®  de  Muguet  et  de  Cratægus  oxyocantha 

EI^IXIR  ton  I"*C  ARDI  AOUE  1  Tonique  du  cœur  et  des  vaisseaux,  ne  contient  aucune  substance  toxi- 
~  (  que.  I  à  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas. 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


CURE  DE 


lAFHRMEïïsSs 


ma  nOTICE  iirtRcssAire  ' 

tMoasuDa  aaÊMn'0içüKmiùn 

envot  OKATUrr  è  toa» 


irfôni  I 
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LACTOLAXINE  FYDAU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 

ClIMMfeStnA  CONSTIPATION  chronique  on 

dlUpi  llllv  accidontelle,  lus  Intoxications  gastro-intestinales ,  Fermen- 
P  *  — a»  tâtions  putrides.  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 
f? o|v1||-  la  sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
luvIflWlH  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  à  3  comprimés  par  jour.  —  2'SO  la  boite  do  36  comprimés. 

Littgratureet  Echantillons  :  LABORATOIRES  BlOLOGIRUES  de  A.PÂRI8 

l.Rue  de  Cbâteatudun—BB.  Rae  Lafayeiia,  FA-RIS.  —  Téléph.  122-95. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Champignons  qui  tuent! 

Tel  est  le  titre  suggestif  d’iiiie 
planche  eu  couleurs  que  vienuent  de 
publier  deux  mycologues,  Jlil.  Maxi¬ 
me  Rabais,  professeur  de  crypto¬ 
gamie  à  ITicole  de  pharmacie  de 
Paris,  et  Paul  Dumke,  ancien  vice- 
président  de  la  Société  mycologique 
de  France  (chez  Lhotnme,  éditeur  à 
Paris,  7  rue  Corneille). 

Cette  publication  vient  <à  sou 
heure  et  mérite  d'être  signalée.  Ou 
sait  combien  sont  nombreux  les 
amateurs  de  chainpignon.s  comes¬ 
tibles  ;  à  la  satisfaction  de  déguster 
üu  Iplat  savoureux  s’ajoute  le  plaisir 
de  la  cueillette,  et  si  le  mycophage 
songe  parfois  aux  empoisonnements 
possibles,  il  se  croit  eu  général 
protégé  par  une  compétence  mycolo¬ 
gique  personnelle  qu'il  proclame 
d’ailleurs  assez  volontiers. 


distinctifs.  Dans  cet  ordre  d’idées, 
il  faut  remarquer  toutefois  que  pour 
fixer  ces  caractères,  basés  presque 
uniquement  sur  la-  forme  et  la 
couleur,  les  descriptions  les  meil¬ 
leures  risquent  d’être  inutiles  au 
public,  parce  qu’elles  empruntent 
le  langage  spécial  et  conventionnel 
des  mycologues.  Aussi  tout  essai 
de  vulgarisation  de  la  connaissance 
des  espèces  toxiques  doit-il  com¬ 
prendre  des  figures  ofi  les  formes  et 
les  teintes  normales  sont  fidèle¬ 
ment  représentées. 

Le  tableau  publié  par  MM.  Radais 
et  Dumée,  et  dont  la  disposition 
générale  est  indiquée  par  le  cliché 
ci-contre,  répond  à  cette  nécessité. 
On  y  voit  figurés,  avec  leurs  cou¬ 
leurs  vraies,  et  aux  divers  stades  de 
leur  développement,  les  seuls  cham¬ 
pignons  que  l’on  sait  capables 
d’amener  la  mort.  Les  descriptions 


maison  de  librairie,  qui  édite  la 
planche  de  MM.  Radais  et  Dumée, 
s’est  récemment  signalée  aux  natu¬ 
ralistes  par  la  merveilleuse  publica¬ 
tion  des  Icônes  Micologtcae  du 
mycologue  français  Boudier. 

l'ii  pareil  tableau  peut  rendre  les 
jilus  grands  services,  tant  aux  ama¬ 
teurs  de  champignons  .qu’aux  per¬ 
sonnes  qui  pourraient  être  appelées 
par  leurs  fonctions  à  se  prononcer 
sur  la  nature  de  cueillettes  fongiques. 
Il  serait  désirable  de  le  voir  figurer 
dans  certains  lieux  publics,  tels  que 
les  mairies  et  les  écoles,  où  les 
instituteurs  y  puiseraient  d’utiles 
conseils  à  leurs  élèves  et  au  public 
lui-même  ;  dans  les  oflîeines  des 
pharmaciens  qui,  déjà  familiarisés 
avec  les  notions  courantes  de 
mycologie,  y  trouveraient  un  aide- 
mémoire  pour  l’épuration  des  récol¬ 
tes  de  champignons  souvent  soumises 


Malheureusement,  les  séries-  an¬ 
nuelles  de  décès  provoqués  par  les 
champignons  toxiques  montrent  que 
cette  prétendue  compétence  est  bien 
souvent  en  défaut.  Il  suffit,  pour 
s’en  convaincre,  de  parcourir  la  liste 
des  236  cas  d’empoisonnements  rele¬ 
vés,  pour  l’automne  de  l’année  1912, 
par  le  Sartory,  de  Nancy  ;  encore 
cette  liste  ne  comprend-elle  que 
les  cas  qui  ont  été  l’objet  d’une 
enquête  ;  beaucoup  d’autres  ont  dû 
s’y  ajouter,  qui  n’ont  reçu  aucune 
publicité.  Dans  certains  cas,  le 
danger  s’est  aggravé  du  fait  que  les 
champignons,  récoltés  sans  compé¬ 
tence,  sont  vendus  au  public  sans 
contrôle  préalable. 

Quel  remède  apporter  à  cet  état 
de  choses,  et  comment  préserver  le 
public  contre  ses  propres  impru¬ 
dences?  De  nombreux  conseils  ont 
été  prodigués,  parmi  lesquels  le 
meilleur  est  celui  d’apprendre  à 
connaître  les  champignons  mortels. 
Or,  la  difiusion  de  ces  notions  fonda¬ 
mentales  de  mycologie  pratique  est 
du  domaine  des  réalités,  car  le  très 
petit  nombre  des  espèces  qu’il  faut 
bien  connaître  pour  les  éviter 
réduit  à  peu  de  chose  l’effort  néces¬ 
saire  pour  en  retenir  les  caractères 


sont  réduites  à  de  courtes  diagnoses 
qui  appellent  l’attention  sur  les 
caractères  à  retenir. 

C’est  ainsi  qu’en  tête  du  tableau 
sont  représentées  les  Amanites  phal¬ 
loïde,  printanière  et  citrine,  agents 
habituels  de  l’empoisonnement  du 
type  «  phallinien  »,  si  insidieux  dans 
sa  marche,  si  grave  dans  son  pronos¬ 
tic  ;  eu  dessous  se  trouvent  les 
Amanites  tuc-mouchcs  et  panthérine, 
cause  habituelle  de  l’empoisonne¬ 
ment  du  type  «  muscarinien»,  moins 
sévère  que  le  précédent,  mais 
toujours  grave  et  iiarfois  mortel  ; 
enfin,  et  sur  la  même  ligue,  la 
Volvaire  gluante  et  VEntolomc  livide, 
dont  les  propriétés  toxiques,  dûment 
constatées,  appellent,  au  point  de 
vue  de  la  nature  du  poison,  de 
nouvelles  recherches.  La  perfection 
du  dessin,  l’exaetitude  des  teintes 
obtenue  par  des  procédés  nouveaux 
de  tirage  en  couleurs,  font  de  cette 
planche  une  reproduction  exacte  et 
fidèle  des  champignons  représentés. 
Cette  publication  se  différencie  net¬ 
tement  des  essais  analogues  où  les 
moyens  de  reproduction  employés 
n’ont  pas  servi  utilement  les  excel¬ 
lentes  intentions  des  auteurs.  Il 
n’est  pas  inutile  de  rappeler  que  la 


à  leur  examen  ;  enfin,  entre  les  mains 
des  médecins  qui,  appelés  à  donner 
leurs  soins  dans  les  empoisonue- 
lueiits  d’origiuc  fongique,  n’oiit, 
pour  les  guider  dans  leur  diagnostic 
et  dans  le  choix  du  traitement  à 
instituer,  que  des  renseignements 
vagues  et  souvent  discordants.  C’est 
dans  ce  cas  surtout  que  des  repro¬ 
ductions  fidèles  des  champignons 
toxiques,  mises  sous  les  yeux  des 
intoxiqués  ou  des  personnes  de  leur 
entourage  immédiat,  ijcuvent,  eu 
précisant  leurs  souvenirs,  aider  à  la 
détermination  si  importante  de 
l’espèce.  Ajouter  aux  premières 
données  cliniques  du  syndrome  la 
notion  précise  de  la  nature  de 
l’espèce,  c’est  orienter  nettement  le 
traitement  qui  diffère,  comme  on  le 
sait,  suivant  qu’il  s’agit  des  espèces 
à  muscariiic,  comme  la  Fausse- 
Oronge  et  l’Amanite  panthère,  ou  de 
celles  qui  contieiment  la  phalliue  et 
l’amamta-toxine,  comme  les  Ama¬ 
nites  phalloïde,  printanière  ou  ci- 

Ou  doit  ajouter  que  le  prix  peu 
élevé  de  cette  belle  planche  en 
couleurs  la  rend  accessible  à  tous; 
I  fr.  75  (franco  2  fr.  15). 
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GASTRO-ENTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mies  Dfspepdgoss  lo  ii  TEnIaice 


W  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  ** 

Sirop  Jrouette-Perret 

■  à  la  "PAPAÏNE” 

avant  on  après  onaq-u©  tété©  ou  toltoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  FapaSne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  ^ 


La  “Papaïne”  BSt  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■n 


mm 


HaiaïUesdti  Estomac  Mestitts  ^Enfants  Muîtes 

8IROPdeTROUETTE-PERRETâla“PAPAÏNE”l 

1  ouilleréB  à  soupe  à  chaque  repas . .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

1  verra  à  liqueur  à  ohaque  repas . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROU  ETTE-PERRETâ  la  “PAPAÏN^ 

1  à  2  cachets  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Botte. 

COMPRiMÉSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 

E.TROUETTE,  is,  M  des  ImmeiiIiItS'Mmtrlels,  Farli  -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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VARIÉTÉS 


L’INCINÉRATION  EN  ALLEMAGNE 

Le  Crématorium  de  Leipzig. 

Nos  conceptions  nationales  échappent  trop  souvent 
à  l'honneur  de  la  réalisation  en  leur  terre  d’origine, 
niêine  quand  elles  revêtent  un  caractère  purement 
objectif  et  désintéressé.  C’est  qu’il  plait  aux  fils  de  la 
Gaule  de  jouer  aux  incorrigibles,  dans  leur  insouciance 
d’idéologues  satisfaits  ou  fatigués.  Tel  est  du  moins  le  cas 
pour  l’incinération,  où  la  France,  après  avoir  «  semé  » 
l’idée,  sous  la  première  République,  de  reprendre,  au 
nom  de  l’hygiène  et  de  la  liberté,  l’antique  coutume  des 
Grecs  et  des  Romains,  a  laissé  cette  fois  encore  fructifier 
ailleurs  le  grain  qu’elle  avait  semé.  Et  qu’on  écarte  ici 
les  objections  de  race,  ou  d’idéalisme,  ou  de  religion, 
puisque  la  nation  qui,  à  ce  triple  point  de  vue,  nous  est 
trois  fois  «  sœur  »,  se  trouve  précisément  la  plus  active 
en  matière  d’incinération.  En  effet,  VItalk  est  parsemée 


Leipzig.  —  Allée  principale  du  Cimetière  du  Sud  (fig.  i). 


de  trente  Crématoriums,  contre  cinq  en  France  et  encore 
après  grands  efforts.  On  en  trouve  41  en  Amérique,  13  en 
Angleterre,  34  en  Allemagne,  7  pour  la  seule  ville  de 
Tokio,  etc.  . 

Il  est  vrai  qu’il  y  a  chez  nous  une  grossière  erreur  dans 
l’application.  A  l’Étranger,  tout  particulièrement  en 
Angleterre  et  en  Amérique,  on  s’efforce  de  donner  aux 
monuments  crématoires  une  architecture  religieuse,  pour 
bien  démontrer  que  l’incinération  n’est  pas  et  ne  doit  pas 
être  une  question  antireligieuse,  mais  bien  une  question 
de  pure  hygiène,  compatible  en  soi  avec  la  pratique  de 
tous  les  cultes. 

Eu  France  au  contraire  on  a  eu  le  tort  de  donner  aux 
monuments  crématoires  un  caractère  païen,  aggravé  par 
la  crudité  du  cérémonial,  par  des  manœuvres,  et  par  des 
difficultés  pratiques  vraiment  décourageantes.  Dans  un 
pays  latin,  particulièrement  sensible  à  l’égard  de  tout  ce 
qui  touche  à  ses  morts,  ou  aurait  dû  tenir  compte  bien 
davantage  du  sentimentalisme  national,  tant  en  ce  qui 
concerne  la  construction  et  l’ aménagement  des  monuments 
que  dans  la  pratique  des  incinérations.  On  a  présenté  trop 
brutalement,  sans  ménagements  suffisants,  un  mode 
de  destruction  des  cadavres  qui  s’impose  peut-être  à  la  rai¬ 
son  pure  des  gens  stoïques,  mais  qui  pour  se  propager, 
réclamerait  à  divers  points  de  vue  des  manières  plus  accom¬ 
modantes.  Dans  un  pays  essentiellement  idéaliste,  il  ne 
suffit  pas  de  voter  des  crédits  et  de  construire  un  monu¬ 
ment  crématoire,  il  faut  encore  faire  de  la  psychologie 
pour  faciliter  le  choix  d’un  nouveau  mode  de  sépulture, 
qui  s’adapte  au  milieu  auquel  il  s’adresse. 

Situation  paradoxale,  c’est  chez  les  peuples  anglo- 


Saxons  dont  le  don  d’objectivité  est  souvent  outrancier 
et  parfois. choquant,  que  l’on  trouve  dans  la  pratique 
de  l’incinération  des  préoccupations  d’ordre  sentimental 
quijdans  l’espèce  font  défaut  chez  nous.  Nous  avons 
vu  qu’en  Angleterre  et  eu  Amérique  la  plupart  des 
monuments  crématoires  avaient  l’aspect  d’églises.  En 


F.içadc  posiérieure  du  Crématorium  (fig.  2). 


Allemagne,  où  l’on  compte  actuellement  trente-quatre 
crématoires  (i)  plus  de  cinquante  sociétés  d’inciné¬ 
ration  comprenant  ensemble  plus  de  soixante  mille 
membres  (2),  l’incinération  n’a  rien  qui  repousse'.  Sans 
vouloir  paraître  facétieux  ou  pourrait  affirmer  qu’elle 
attire,  à  en  juger  par  le  nombre  croissant  des  inciné¬ 
rations  eu  Allemagne,  en  particulier  à  Leipzig. 

Et  pourtant  le  crématoire  de  Leipzig  est  des  plus 
récents  ;  mais  il  est  le  plus  grand  et  l’un  des  mieux  amé¬ 
nagés  de  l’Allemagne.  Construit  au  milieu  de  ce  vaste 
Cimetière  du  Sud,  tout  près  du  faubourg  paisible  et  sain  de 


Ch.rpcllc  principale  du  Crematorium  (fig.  3). 


Marienhôhe,  le  monument  se  déploie  sur  une  grande 
étendue.  Il  se  compose  d’uue  chapelle  principale  et  de 
deux  chaiJelles  latérales,  disposées  toutes  les  trois  aussi 
bien  pour  les  cérémonies  d’inhumation  que  pour  celles 
d'incinération.  Les  deux  fours  crématoires  (il  y  a  place 

(1)  Dans  les  villes  suivantes  : 

Brème,  Baden-Baden,  Chemnitz,  Cobolirg,  Dessati,  Dresde, 
Eisenach,  Géra,  Goppingen,  Gotha,  Hagen,  Hambourg,  Heidel¬ 
berg,  Heilbronn,  lém,  Karlsruhe,  Leipzig,  Lübeek,  Mayence, 
Mannheim,  Meiningen,  Offenbach,  Possneck,  Reullingen,  Sonne- 
berg,  Stuttgart,  Ulm,  Weimar,  Zittau,  Zwickau,  Wiesbaden. 

(2)  Eu  France  il  existe  une  société  d’incinération  comptant 
environ  huit  eents  membre.^. 


—  419  — 


LIBRAIRIE  J. -B.  BAILLIÈRE  «t  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  à  Paris 


Ouvrages  sur  les  Maladies  Infectieuses 


Maladies  Infectieuses  et  Diathésiques 
Intoxications,  Maladies  du  Sang 

DOPTER  I  RATHERY  i  RIBIERRE 

Professeur  Pr  agrisé  à  la  Faculté  |  P'  agrégé  à  la  Faculté 

au  Val-de-Gràce.  |  de  Médecine  de  Paris.  |  de  Médecine  de  Paris. 
igi2.  I  vol.  iii-S  de  907  pages  avec  92  fig.,  cartonné  i4  fr. 

Diagnostic  et  Traitement  des  maladies  iniectienses,  par  le 
D'  J.  SciiMiïï,  professeur  à.  la  Faculté  de  Médecine  de 

Nancy.  1902,  i  vol.  in-i6  de  504  pages,  cartonné .  6  fr. 

Traité  des  Maladies  infectieuses,  par  Gwesinger  et  Vallin. 

2“  éifjftOK.  1877, 1  vol.in-8  de  724pages .  10  fr. 

Maladies  microbiennes  en  général,  par  le  P.  Carnot.  8»  h- 
rage.  1912,  i  vol.  gr.  in-8  de  272  pages,  avec  75  figures 

noires  et  coloriées .  6  fr. 

Streptoooccie,  Staphylococcie,  Fnenmococcie,  Colibacillose, 
par  les  D"  Widal,  Courmont,  I<andouzy  et  Gilbert. 
2“  tirage.  1910,  I  vol.  gr.  in-8  de  147  pages,  avec  18  li¬ 
gures . . .  3  fr.  50 

Les  maladies  évitables.  Prophylaxie,  ITygiene  publKpie  et 
privée,  par  G.  J,-B.  Baillière.  1908,  i  vol.  in-i8  de 

248  pages .  .3  fr.  .So 

Les  abcès  de  fixation  dans  les  maladies  infectieuses  et  les 
intoxications,  par  Carles.  1903,  gr.-  in-8,  156  p.  avec 

I  planche . . .  3  fr.  50 

Les  Grands  Processus  morbides.  Traumatismes.  Infections. 
Troubles  vasculaires  et  trophigues.  Cicatrices,  par  les  D'» 
P.  Uelbet.  Chevassu,  Sciiw.artz  et  Veau.  1907,  i  vol. 

gr.  iu-8  de  588  p.,  avec  53  fig .  10  fr. 

La  fièvre  typhoïde  et  infections  paratyphoïdes,  par  I,.  Thoinot 
et  Kihierre.  O"  tirage.  1912,  i  vol.  gr.  in-8  de  240  pages, 

avec  16  figures .  6  fr. 

Les  Applications  pratiques  de  l’Anaphylaxie,  par  Minet  et 
Leclercq.  1912,  i  vol.  in-i6  de  96  p.,  cart. . .  1  fr.  50 

Toxine  et  antitoxine  typhiques,  par  V.  Baltiiazard.  1903, 

I  vol.  gr.  in-8  de  248  pages,  avec  figures,  et  8  planches 

coloriées  .  8  fr. 

Séro-pronostic  de  la  Fièvre  typhoïde,  par  le  Paul  Courmont, 
professeur  agrégé  fi  la  l'acuité  de  Médecine  de  Lyon.  1897, 

I  vol.  gr.  in-8  de  244  pages,  avec  22  tracés .  5  fr. 

Rhumatismes  :  Rhumatisme  articulaire  aigu.  Pseudo-rhuma¬ 
tismes.  Rhumatismes  chroniques,  par  les  D'»  Widal,  Teissier 
et  Roque.  6“  tirage.  1912,  i  vol.  gr.  in-8  de  ifi.j  pages,  avec 

18  figures .  3  fr.  50 

Le  Rhumatisme  articulaire  aigu  en  bactériologie,  par  fes 
D'*  'Prihoulet,  médecin  des  hôpitaux,  et  Coyon.  igoo. 

I  vol.  in-i6  de  96  pages,  avec  4  fig.,  cartonné .  i  fr.  50 

Les  nodosités  du  Rhumatisme  articulaire  aigu,  par  P.  Roy. 

1910,  gr.  in-8,  128  pages .  3  fr. 

Origine  thyroïdienne  du  Rhumatisme  chronique,  par  Ménard. 

1908,  gr.  in-8,  117  pages .  2  fr.  50 

L’Arthritiims,  .ses  principales  manifestations  et  sou  trai¬ 
tement,  par  le  D'H.  Mauban.  1911,  i  vol.  m-i6  de 

96  pages,  cartonné . .' .  i  fr.  50 

L'Acétonurie,  sa  valeur  sémiologique,  son  traitement, 
par  Mauban.  1912,  i  vol.  in-iô  de  96  p.  cart.  i  fr.  50 
Des  Méningites  snppnrées,  non  tuberculeuses,  par  Vaudremer. 

1893,  gr.  in-8 .  fr. 

Fièvres  éruptives.  Variole,  Vaccine,  Varicelle,  Scarlatine,  Ru¬ 
béole,  Rougeole,  Snette  miliaire,  par  .Auciié,  .Surmont, 
Granciier,  Galliard,  Witrtz,  Netter,  Thoinot.  6'  tirage. 

1912,  i  vol.  gr.  iu-8  de  258  pages,  avec  8  figures .  5  fr. 

Traité  de  la  Rage,  par  V.  Baues,  directeur  de  l’Institut  de 
pathologie  et  de  bactériologie  de  Bucarest.  1912,  i  vol. 

gr.  in-8  de  677  pages  avec  1 1  fig.  et  5  pl.  col .  16  fr. 

Traité  de  Pathologie  exotique.  Clinique  et  Thérapeutique, 
publié  en  fascicules  sous  In  direction  de  MM.  Cii.  Gr.all, 
médecin  inspecteur  du  service  de  santé  des  Troupes  colo¬ 
niales,  et  Clarac,  directeur  de  l’Iîeole  d’application  du  ser¬ 
vice  de  santé  des  Troupes  coloniales.  1909-1911,  8  fasci¬ 
cules  gr.  in-8  de  250  fi  600  pages,  avec  figures. 

I.  Paludisme  (365  pages.  140  figures) .  12  fr. 

II.  Parapaludisme  et  Fièvres  des  pays  chauds  (378  p. 

2û  fig.) .  10  fr. 

III.  Fièvre  jaune.  Choléra,  Maladie  du  sommeil  (406  p. 

62  fig.) .  10  fr. 

IV.  Maladies  exotiques  de  l'Appareil  digestif. 

V.  Intoxications  et  Empoisonnements  (452  pages,  avec 

13  4  fig.) .  12  fr. 

VI.  Maladies  parasitaires.  Peste  (648  p.,  130  fig.).  14  fr. 
VU.  Maladies  de  la  peau  exotiques. 

VIII.  Maladies  générales  et  chirurgicales  aux  colonies.  I 
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NOBÉCOURT  des  troupes  coloniales. 

Professeur  agrégé  fi  la  Faculté  P.  LEREBOULLET 

de  Médecine  de  Paris.  P'  agr.fi  laFac.deMéd.dc  Paris. 

1913.  I  vol.  iii-8  de  625  puges,  avec  fig.,  cart...  12  fr. 


Maladies  des  Méninges,  par  les  D”  Hutinel,  Klippel, 
H.  Claude,  Roger  Voisin,  Lévy-Vai.ensi.  1912,  un 
volume  gr.  iii-8  de  3S3  pages  avec  4g  figures,  br.  '8  fr.  ; 

cartonné .  g  fr.  50 

Grippe,  Coqueluche,  Oreillons,  Diphtérie,  par  les  Dr»  NErrER. 
IIUDELO,  Grancher,  BOULLOCHE  et  Babonneix.  6“  tirage. 

1912.1  vol  in-S  de  ï  72  pages,  avec  6  figures  ... _  3  fr.  50, 

Formes  pseudo-phymiques  de  la  Grippe,  par  Fgger.  1894, 

gr.  in-8,  122  pages .  3  fr-  50 

La  Grippe-Inïluenza,  par  J.  Teissier.  1893,  i  volume  in-8  de 

200  pages .  5  fr. 

Bactériologie  de  la  Grippe,  A.Bérier.  1892,  in-S,  104  p. .  2  fr.  50 

La  Grippe  et  l'Aliénation  mentale,  par  Leledy,  iSgr,  i  vol. 

gr.  in-8  de  200  pages .  4  fr. 

La  Diphtérie,  par  les  D"*  Barbier  et  G.  Ulmann.  1899,  i  vol. 

in-i6  de  g6  p.,  avec  7  fig.,  cart .  i  fr.  50 

La  Pratique  de  la  Sérothérapie  et  les  nouveaux  Traitements  de 
la  Diphtérie,  par  H.  Gillet.  1895,  i  vol.  in-i8  de  294  p., 

avec  37  fig.,  cart .  4  fr. 

Nécessité  de  l’examen  bactériologique  pour  le  diagnostic  des 
angines  diphtériques,  par  P.  Bonnier.  1894,  gr.  in-8,  de 

96  pages .  2fr.  50 

Les  Bacilles  dits  «  Pseudo-Diphtériques  »,  par  Ch.  Lesieur. 

igo2,  I  vol.  gr.  in-8  de  228  p.,  avec  i  pl.  coloriée .  5  fr. 

Pouvoir  bactéricide  du  Sérum  antidiphtérique,  par  Nicolas. 

1895,  gr.  in-8,  78  pages .  2  fr.  50 

Le  Sérum  antidiphtérique  de  Roux,  effets  pliysiologiqnes  et 

cliniciucs,  jiar  Petit.  1897,  gr.  in-8,  80  pages .  2  fr.  50 

Maladies  parasitaires  communes  à  l’homme  et  aux  Animaux. 
Tuberculose,  scrofule,  morve,  charbon,  actinomycose 
psittacose,  rage,  tétanos,  mycoses,  oïdiomycose,  aspergillose, 
ladrerie,  trichinose,  ankylostomose,  par  Mosny,  Ber¬ 
nard,  Gallois,  JIénétuihr,  Vaii.lard,  Gilbert,  Four¬ 
nier,  DE  Beurmann,  Gougerot,  Roger,  Rénon,  Des- 
CHAMUS,  Brou.\rdel  ct  Gui.art.  2”  cdiliou.  1910,  I  vol.  gr. 

in-8  de  366  pages,  avec  81  figures .  10  fr. 

Etiologie  et  Prophylaxie  des  maladies  transmissibles  par  la 
Peau  et  les  muqueuses  externes,  par  Aciialme,  Ivd.  et 
l'iT.  Sergent,  Marchoux,  Simond,  I,evaditi,  Thoinot, 
Ribierre,  JIorax.  Jeanselme,  Mouchoite.  1911,  i  vol. 

gr.  in-8  de  746  pages,  avec  199  figures .  16  fr. 

Etiologie  et  prophylaxie  des  Maladies  transmissiMes,  par 
Jeanselme,  Kelsch,  Thoinot,  Ribierre,  J.  Renault, 
Dopter,  Bezançon,  I.  de  Jong.  1912,  i  vol.  gr.  in-8  de 

424  p.,  avec  14  fig .  8  fr. 

L’Art  d’éviter  les  Maladies  contagieuses  mis  à  la  portée  de 
tous,  par  Tréi'rop.  1903,  i  vol.  in-i8  de  236  pages. . .  3  fr. 

La  Pratique  de  l’Antisepsie  dans  les  Maladies  contagieuses  et 
en  particulier  dans  la  tuberculose,  par  le  U'  Burlureaux. 

1892,  i  vol.  in-i8  de  300  pages,  cartonné .  5  fr. 

Le  Tétanos,  par  les  D"  J.  Courmont  et  IIoyon.  1899,  i  vol. 

in-16  de  gf)  p..avec4  fig.  cart .  ,i  fr.  30 

Paludisme  et  Trypanosomiase,  par  A.  Laveran,  membre  de 
l’Institut  ct  de  l’Académie  de  'Mcdeciiie.  8“  tirage  révisé. 

1913,  I  vol.  gr.  in-S  de  124  pages,  avec  13  figures .  3  fr. 

Thérapeutique  du  Paludisme,  par  les  D”  Burot  et  Legrand. 

1S97,  I  vol,  iii-i8  de  186  p.,  cart . .  sir.  30 

Le  Paludisme  an  Sénégal,  par  Thiroux  ct  d’Anfreville. 
igo8  gr.  in-8,  60  pages,  avec  ii  gravures  ct  i  planche 

coloriée .  5  fr. 

Les  Hématozoaires  dn  Paludisme,  par  le  1)'  M.  Neveu-Le¬ 
maire,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon. 
i()oi.  gr.in-8,  144  pages,  avec  3  planches  ct  19  figures.  4  fr. 
La  Réglementation  de  la  défense  sanitaire  contre  la  peste,  le 
choléra  et  la  fièvre  jaune,  d’après  la  convention  de  Paris 

de  1903,  par  J.  Toy.  1905,  i  vol.  gr.  in-8 .  10  fr. 

Mouches  et  Choléra,  par  Chantemesse,  professeur  à  lu  Faculté 
de  3Iédecinc  de  Paris,  ct  Borel.  190C,  i  vol.  in-16  de  q6  p., 

avec  cartes,  cart .  t  fr.  50 

Moustiques  et  Fièvre  jaune,  par  A.  Chantemesse  et  Borel, 

1905. 1  vol.  in-i6de  96pages,avcc  2  cartes,  cartonné  i  fr.  50 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


pour  uii  troisième)  sont  disposés  derrière  la  chapelle 
principale,  et  ornés  eux-nièmes,  à  leur  ouverture,  de 
décors  architecturaux.  Des  jeux  d’orgues  et  des  chants 
commencent  et  finissent  la  cérémonie  d’incinération, 
lequel  processus  s’effectue  avec  toute  la  discrétion  et  la 
délicatesse  désirables  ;  cela  sans  bruit,  grâce  à  des  dispo- 


Ghapclle  laiér.iledu  Crcm.itonum  (lig. 


sitifs  électriques  qui  fonctionnent  automatiquement,  et 
sur  la  seule  pression  d’un  bouton. 

De  colombariitm  est  bien  disposé,  dans  des  locaux  spa¬ 
cieux,  faisant  montre  d’une  architecture  embellie  par  des 
fleurs  naturelles  qui  donnent  à  la  façade  postérieure  du 
monument  de  Leipzig  un  caractère  agréable. 


Deux  escaliers  conduisent  au  cimetière  d’urnes  (Uriteii- 
hain),  comme  il  en  existe  autour  de  la  plupart  des 
crématoires  allemands.  Ces  cimetières  en  miniature, 
garnis  de  fleurs  et  de  verdure  qui  encadrent  des  urnes 
variées,  seraient  d’un  aspect  plutôt  alléchant,  n’était  la 
tristesse  de  la  chose  et  du  lieu. 


Chapelle  spéciale  du  Crcm.itorium  (lig.  5). 


'l'out  compte  fait,  il  est  indubitable  que  si  l’on  veut 
sincèrement  propager  l’incinération  en  France,  il  faut 
s’inspirer  de  ce  qui  se  fait  à  l’Étranger,  voire  dans  les 
pays  oii  le  sentiment  religieux  pourrait  paraître  plus 
profondément  ancré  que  chez  nous. 


LA  MÉDECINE  AUX  COLONIES 


ÉTAT  SANITAIRE  DE  LA  MARTINIQUE 

Voici  divers  renseigiieiiients  que  nous  empruntons 
au  Journal  Officiel  : 

Hospices  de  la  colonie.  —  Les  hospices  civils  de 
la  colonie,  fondés  en  1850,  ont  été  réorganisés  par 
divers  arrêtés  locaux,  dont  le  plus  récent  porte  la 
date  du  1“  juillet  1908.  Fixé  primitivement  à  six, 
le  nombre  de  ces  établissements  a  été  réduit  à  cinq 
à  la  suite  des  éruptions  volcaniques  de  1902.  Chacun 
d’eux  est  le  centre  d’une  circonscription  hospita¬ 
lière  formée  de  la  réunion  de  plusieurs  communes. 
Le  nombre  des  communes  composant  celle  de  Fort- 
de-France,  de  beaucoup  la  plus  importante,  qui 
était  déjà  de  dix  communes,  a  été  porté  à  douze  dans 
le  courant  de  l’aimée  1911. 

Les  autres  circonscriptions  hospitalières  com¬ 
prennent  dix-neuf  communes,  savoir  : 

Celle  de  la  'Trinité  :  4  communes  ; 

Celle  du  Lorrain  :  6  communes  ; 

Celle  du  Saint-Esprit  :  4  communes  ; 

Celle  du  Marm  :  5  communes. 

L’administration  de  ces  établissements  qui  était 
confiée  autrefois  à  mi  conseil  composé  des  maires 
des  diverses  communes  de  la  circonscription  hospi¬ 
talière,  du  desservant  de  la  paroisse  et  de  trois  habi¬ 
tants  notables  sous  la  présidence  permanente  du 


maire  de  la  commune  où  est  situé  l’hospice,  relève 
maüitenant  d’un  conseil  composé  conformément 
aux  prescriptions  de  la  loi  du  5  août  1879,  relative 
à  la  nommation  des  membres  des  commissions 
administratives  des  hospices,  hôpitaux  et  bureaux 
de  bienfaisance.  Un  décret  en  date  du  13  février  1889 
promulgué  dans  la  colonie  par  arrêté  du  21  mars 
de  la  même  année,  a  rendu  cette  loi  applicable  aux 
colonies  françaises.  Aux  termes  de  l’article  2  de  ce 
décret,  les  attributions  confiées  au  ministre  de 
l’intérieur  sont  dévolues  au  ministre  des  colonies  et 
celles  attribuées  au  préfet  sont  dévolues  au  gouver¬ 
neur. 

Des  cinq  hospices  de  la  colonie,  deux,  celui  du 
Marin  et  celui  du  Saint-Esprit,  sont  administrés 
en  régie  ;  le  service  des  trois  autres  est  assuré  par- 
un  errtrepreneur. 

service  des  établissements  hospitaliers  coirr- 
pretrd  : 

i»  Urr  hôpital  dairs  lequel  sont  traités  les  irrdigerrts, 
les  aliérrés  en  état  d’observatiorr,  les  agerrts  corrr- 
tnmraux  et  les  gardes  de  police  assirrrilés  ; 

2°  Urr  hospice  dans  leqrtel  sorrt  admis  les  entre- 
terrus,  les  hrfirmes  mcurables,  les  orphelirrs,  les 
enfarrts  trouvés  et  abaridomrés,  les  malades  reconrrus 
incurables  rrrais  susceptibles  de  recevoir  des  soins 
trrédicaux,  et  les  vieillards  rre  recevant  pas  de  trai- 
terrrerrt  médical. 


—  421  — 


ffTTnTIi 

ISANTAL  MQMA»  r” 

BLEU  DE  MÉTHYLÈNE  f 


La  Meilleure,  la  plus  actloe,  la  plus  assimilaPle  de  toutes  les  préparations. 

ACTION  RAPIDE.  —  Uosb:  6  à  10  Capsules  par  jour.  -  Laboratoires  Biologiques  :  MONAL  Frères,  NANCT. 


I  MEDICATION  ■  CARDiO  -TONl'OUt  SÉOAliVE  | 

CRATÆGiME  LEROUX 

(Non  Toxique  J 


Eréthisme  cardiacpje  detoutorde,  des  Affec¬ 
tions  fonctimwUes  comme  des  Affections  or¬ 
ganiques  éj  cœur.  Thchycarée  essentielle 
paroxystique.  Goitre  exophtalmique,  etc. 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS 
19,  rue  Hautefeuille ,  19,  PARIS 

LA  PRATIQUE 

Oto  -  Rhino = Lary  ngologiq  ue 

Par  /e  Dr  J.  GUISEZ 


volume  in-8  de  700  pages,  avec  257  figur 
Cartonné .  12  fr. 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  à  Paris 

Précis  d 'Obstétrique 


e  764  p.  avec  466  fig.  Cart.  16  fr. 


221"“=  CHRONOGRAPHE  JUST  ' 

qui  rend  cent  fois  plus  de  services 

_  - _ I  _ _ 


qui  rend  cent  fois  plus  de  services 


8  JOURS  A  L’ESSAI 


GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons 

(O  AMMÉ-CC  )  GRATUITEMENT 

lu  Am  ne  CO  (  tous  les  accidents  que  cous  y  causerez. 

DESCRIPTION  TECHNIGIUE 

Mouvement  à  échappement  à  ancre  ligne  droite,  balancier  compensé, 
métal  Invar,  spiral  Bréguet,  15  rubis  Ans,  antimagnétique.  Réglé  aux  i 
positions  et  aux  températures.  Calibrage  et  interchangeabilité  absolus.  | 
Fonctions  de  chronométrage  indéréglables  et  instantanées.  | 

Q  ,  .  Acier  oxydé  Argent  flti  Or  ‘  1 

Prix  .  gQ  fr.  35  fr.  345  f..  y 

Pas  plus  cher  qu*une  montre  !  ! 

Par  suite  de  notre  traité  avec  le  Journal  PARIS  MÉDICAL,  nous  vendons 
le  chronographe  “  JUST  ”  au  Corps  médical  avec 

12  et  15  mois  de  crédit 

par  paiement  de  6  fr.  70  par  mois  et  au  comptant  avec  10  0/0  d’escompte. 


J.  AURICOSTE,.o. 


I  d’escompte.  Franco  de  port  et  d'emballage. 
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LA  MÉDECINE  AUX  COLONIES  [Suite) 


Le  nombre  des  lits  entretenus  dans  ces  établisse¬ 
ments  est  fixé  comme  suit  : 


DÉSIGNATION 

HOPITAD 

HOSPICES 

TOTAE 

F'ort-de-Francc . 

150 

100 

250 

Marin . 

38 

12 

50 

Trinité . 

52 

18 

70 

Saint-Esprit . 

38 

12 

50 

Lorrain . 

45 

15 

60 

Totaux . 

323 

137 

480 

Ce  nombre  peut  être  augmenté  ou  diminué  par 
les  commissions  administratives  selon  les  nécessités 
dont  elles  demeurent  juges. 

Le  service  médical  de  l’hospice  de  Fort-de-France 
est  assuré  par  trois  médecins  ;  celui  des  autres 
hospices  par  un  seul. 

Le  nombre  des  soeurs  hospitalières  attachées  à 
ces  établissements  est  de  : 

5  pour  l’hospice  de  Fort-de-France. 

3  pour  l’hospice  du  Marin. 

2  pour  l’hospice  du  Lorrain. 

2  pour  l’hospice  du  Saint-Fsprit. 

4  pour  l’hospice  de  la  Trinité. 

Le  nombre  des  infirmiers  est  fixé  à  raison  d’un 
par  quinze  malades  ou  par  fraction  de  quinze  malades 
supérieure  à  dix. 

Les  budgets  des  hospices  se  sont  élevés  pour 
l’année  igii  à  : 

105,362  fr.  89  pour  celui  de  Fort-de-France  ; 

21,951  fr.  50  pour  celui  du  Saint-Fsprit  ; 

22,379  fr.  87  pour  celui  de  la  Trinité  : 

20,769  fr.  37  pour  celui  du  Lorrain  ; 

23,184  fr.  89  pour  celui  du  Marin. 

Ils  sont  alimentés  principalement  : 

1“  Par  une  subvention  votée  chaque  année  par 
le  conseil  général  de  la  colonie  en  faveur  de  ces  éta¬ 
blissements.  Cette  subvention  a  été  de  85.000  francs 
pour  l’année  1911  ;  une  partie  en  est  affectée  au 
payaiient  des  frais  généraux,  le  surplus  est  réparti 
entre  les  communes  de  la  circonscription  hospi¬ 
talière  au  prorata  de  leur  population  et  vient  en 
atténuation  des  dépenses  occasionnées  par  les  frais 
de  traitement  de  leurs  indigents  ;  2°  par  les  crédits 
inscrits  aux  budgets  commmiaux  pour  traitement 
des  indigents  dans  les  hospices. 

En  présence  des  dépassements  de  crédits  constatés 
chaque  année  aux  budgets  communaux  pour  les 
frais  de  traitement  des  indigents  dans  les  hospices, 
l’administration,  dans  le  but  de  rémédier  à  cette 
situation  tout  à  fait  préjudiciable  au  bon  fonction¬ 
nement  de  ces  établissements,  a  prescrit  aux  maires 


d’inscrire  au  budget  communal  un  crédit  représen¬ 
tant  la  moj'enne  des  dépenses  d’hospitalisation 
des  trois  dernières  années.  Elle  les  a,  en  outre,  avi¬ 
sés  qu’au  cas  où  ils  ne  se  conformeraient  pas  à  ces 
prescriptions,  des  ordres  seraient  donnés  aux  pré¬ 
sidents  des  commissions  administratives  des  hos¬ 
pices  pour  que  l’hospitalisation  fût  refusée  aux 
malades  indigents  qui  seraient  envoyés  dans  ces 
établissements  après  épuisement  des  crédits  affectés 
au  traitement  des  indigents. 

Asile  provisoire  des  aliénés.  —  Cet  asile  dont  la 
création  remonte  à  1903,  est  établi  à  Fort-de-France. 
Il  est  destiné  à  recevoir  les  aliénés  en  état  d’obser¬ 
vation  et  ceux  qui  constituent  un  danger  pour  la 
sécurité  publique,  en  attendant  leur  transfert  à 
l’asile  des  aliénés  de  Saint-Claude  (Guadeloupe). 

Les  aliénés  y  sont  admis  sur  la  production  des 
pièces  suivantes  : 

Procès-verbal  de  la  gendarmerie  ou  de  la  police 
relatant  les  faits  d’aliénation  mentale  imputés  à 
l’aliéné  ; 

Certificat  du  médecin  qui  a  examiné  et  constaté 
son  état  mental  ; 

Procès-verbal  de  la  commission  municipale  qui 
a  statué  tant  sur  les  agissements  de  l’aliéné  que  sur 
sa  position  de  fortune  et  celle  de  sa  famille. 

Cet  établissement  est  installé  dans  une  dépendance 
de  la  maison  d’arrêt  de  Fort-de-Francé.  L’adminis¬ 
tration  en  est  confiée  au  directeur  de  la  maison  cen¬ 
trale,  qui  remplit  en  même  temps  les  fonctions  de 
comptable.  Le  service  médical  est  assuré  par  un 
médecin.  Deux  infirmiers  sont  attachés  à  l’asile. 

Le  prix  de  la  journée  de  traitement  est  fixé  à  i  fr.  60 
et  la  dépense  est  supportée  par  la  commune  où 
l’aliéné  a  son  domicile  de  secours,  sauf  recours 
contre  la  famille  si  celle-ci  est  en  mesure  de  payer. 

Les  frais  du  personnel  de  l’asile  sont  à  la  charge 
des  communes  de  la  colonie  et  supportés  parcelles-ci 
au  prorata  du  chiffre  de  leur  population.  Ils  se  sont 
élevés  pour  l’année  1911  à  5,104  francs. 

Mouvements  survenus  pendant  l’année  1911. 

Le  nombre  des  aliénés  en  traitement  à  l’asile 
provisoire  était  au  janvier  1911  de .  20 

Les  entrées  au  cours  de  cette  année  ont  été  de  68 


Total .  88 

Le  nombre  des  sorties  a  été  de .  31 

Il  a  été  transféré  à  l’asile  de  Saint-Claude 

(Guadeloupe) .  27 

Les  aliénés  évacués  sur  l’hospice  ont  été 
au  nombre  de .  g 


Le  nombre  d’aliénésdécédés  dans  l’établis¬ 
sement  dans  le  courant  de  1 9 1 1  a  été  de .  i 

~68  68 

Restant  au  31  décembre  19 II .  20 
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NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
RÉCHOU 

Le  Georges  Réchou  né  à  Bordeaux  en  1885  ;  licen¬ 
cié  ès  sciences  physiques  de  la  Faculté  des  sciences  de 
Bordeaux,  fut  tout  d’a- 
hord  assistant  de  ra¬ 
diologie  du  service  ra¬ 
diographique  de  l’hô¬ 
pital  Saint- André,  puis 
préparateur  au  labo¬ 
ratoire  de  physique 
biologique  et  d’électri¬ 
cité  médicale  du  profes¬ 
seur  Bergonié.  Sa  thèse 
de  doctorat  (1912), 
faite  sur  un  sujet  tout 
nouveau  de  l’électricité 
médicale  intitulée  «  les 
Actions  physiologiques 
de  la  diathermie»  fut 
justement  remarquée 
et  obtint  l’un  des  prix 
Godard  de  la  Faculté. 

Le  nouvel  agrégé  est  membre  de  l’Association  fran¬ 
çaise  pour  l’avancement  des  sciences  et  de  la  Société 
d’électrothérapie  et  de  radiologie  de  Paris. 

La  plus  grande  partie  de  ses  travauxjet  recherches 
ont  porté  sur  l’électricité  médicale.  N. 

LE  D>^  JACQUES  PARISOT 

Fils,  petit-fils  et  petit-neveu  de  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  ou  à  l’ancienne  École  de  Nancy, 
neveu  du  doyen  Heydeiireich  dont  le  nom  est  resté 
synonyme  d’honneur  médical,  M.  J  acques  Parisot  est  né 
à  Nancy  le  15  juin  1882. 

Successivement  préparateur  de  Physiologie  en  1902, 
externe  des  hôpitaux  de  Nancy  la  même  année,  interne 
en  1904,  chef  de  clinique  médicale  en  1906,  puis  chef  de 
consultation  de  clini¬ 
que  médicale,  M.  J 
Parisot  fut  en  1910 
chargé  des  fonctions 
d’agrégé.  Son  concours 
de  1913  ne  fait  donc 
que  consacrer  bril¬ 
lamment  sa  situation 
déjà  acquise. 

Très  tôt,  M.  J.  Pa¬ 
risot  a  aiguillé  une 
partie  de  ses  recher¬ 
ches  vers  l’étude  des 
glandes  à  sécrétion 
interne  (capsules  sur¬ 
rénales,  thyroïde,  thy¬ 
mus,  hypophyse, 
Li:  D'  Pahisot  glandes  génitales,  foie, 

reins)  ;  et  dans  une 
très  importante  suite  de  travaux  qui  lui  ont  valu  le  prix 
Godard  de  l’Institut  (1912),  il  a  établi  un  ensemble  dejfaits 
cliniques,  anatomo-pathologiques  et  expérimentaux 
intimement  unis  qui  étendent  nos  connaissances  sur  la 
physiologie  normale  et  pathologique,  sur  la  pathologie 
générale  et  sur  la  thérapeutique  de  ces  glandes.  C’est  à 
cet  ordre  d’études  qu’appartient  sa  thèse  sur  la  Pression 
artérielle  des  glandes  à  sécrétion  interne  (1907,  prix  Bouv- 
cret  de  l’Académie  de  Médecine  et  prix  de  thèses  de 


Nancy),  et  aussi  nu  excellent  volume  qui  vient  de  pa¬ 
raître,  sur  les  glandes  surrénales  des  organes  cliromaffines, 
en  collaboration  avec  M.  Lucien. 

L’action  des  sécrétions  internes  sur  l’appareil  cardio 
vasculaire  l’a  amené  à  étudier,  eu  partie  avec  M.  Lucien 
les  lésions,  l’étiologie,  le  mécanisme  pathogénique  dt 
l’athérome  expérimental,  et  de  l’athéronie  spoutam 
chez  l’homme  et  chez  divers  animaux. 

Puis  viennent  de  nombreuses  recherches  cliniques  c( 
expérimentales  sur  le  diabète,  les  glycosuries  et  l’hyper 
glycémie  expérimentale  ;  sur  la  physiologie  et  la  patho 
logie  du  liquide  céphalo-raclûdieu  ;  sur  les  tremblements 
sur  les  réflexes  tendineux,  etc. 

Envisageant  l’hémolyse  à  l’état  normal  et  patho 
logique,  la  pathogénie  et  le  traitement  des  ictères  hémo 
lytiques,  M.  Parisot  a  été  conduit  à  entreprendre,  avei 
M.  Rabut,  de  très  intéressantes  rechei'ches  sur  les  albu 
minuries  d’origine  hémolytique  et  sur  la  globine. 

Par  l’ampleur  de  sou  sujet  favori  d’études,  M.  J.  Pa 
risot  a  été  amené  à  s’occuper,  dans  de  très  nombreu: 
mémoires,  de  la  plupart  des  grands  problèmes  de  li 
pathologie  contemporaine  ;  et  grâce  à  une  très  remar 
quable  ingéniosité  dans  l’esprit  des  recherches,  il  es 
parvenu  à  apporter  toute  une  série  de  données  trè 
précises.  Et  grâce  aussi  à  une  parfaite  méthode  de  travail 
il  est  arrivé  à  toucher  à  de  nombreuses  questions,  d’appa 
rence  très  diverses,  sans  disséminer  sou  effort  et  en  por 
tant  à  ses  résultats  une  belle  unité  dans  leur  diver-sité. 

G.  E. 

LE  Df  LEU  R  ET 

Né  à  Châteauneuf-sur-Loire  (Loiret)  en  1878,  a  fait  se 
études  classiques  à  Paris  et  ses  études  médicales  à  Bor 
deaux,  où  il  a  été 
interne  médaille  d’or 
des  hôpitaux,  élève 
des  professeurs  Picot, 

Moussons,  Ariiozan. 

En  1908  M.  Leuret  est 
nommé  médecin  des 
hôpitaux’de  Bordeaux, 
après  avoir  été  chef  de 
clinique  des  maladies 
des  Enfants  (1905), 
pour  devenir  plus  tard 
chef  de  Laboratoire 
du  professeur  Aniozan 
(1911,  12,  13).  Enfin 
en  1910  il  est  reconnu 
admissible  à  l’agréga 
tion,  et  vient  d’être 
nommé  agrégé  au 
dernier  concours. 

Ses  recherches  per-  sonnelles  ont  porté  surtout  sui 
pathologie  infantile  :  série  de  recherches  sur  la  palhogé 
de  l'ictère  des  nouveaunés  ('fhèse  de  1904),  la  pathoge 
des  ictères,  les  ictères  hémolytiques.  Série  d’études  thé 
peutiques  sur  la  méthode  du  pneumothorax  artificiel.  Enl 
série  de  recherches  de  laboratoire  (1911  ^  1913)-  K 

LE  E.  SOREL 

Est  nommé  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  de  T 
louse  où  il  a  été  externe  des  hôpitaux  en  1893,  iirie 
en  1894,  ensuite  préparateur  du  cours  d’anatomie  pat 
logique,  chef  de  clinique  médicale,  chef  des  travî 
d’électrothérapie.  M.  E.  Sorel  est  docteur  eu  médec 
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GOBÉROL 


Valèrtanate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PHO»E  J.  GAGNIÈRE,  ClermONT-FerraND 


SAISOX  du  iS  Mai  au  3o  Septembre 

PLOMBIÈRES  les-BAINS  B 

EAUX  HYPERTHERMALES  15  à  74° 

ESTOMAC  -  INTESTIN  -  RHUMATISME 

Source  “ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


USSAT 

(Ariège) 


Maladies  des  Femmes 
Métrites.  Neurasthénie 
Basedowisme.  Névroses 
Maladies  des  vaisseaux 
Phlébites 
Artériosclérose 


Tiléphont 
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Üablissemants  Mathieu  réunis 
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CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE 

EXCURSIONS  EN  AUTOMOBILE 

à  la  portée  de  tous 

dans  la  merveilleuse  Forêt  de  Fontainebleau 

La  Compagnie  des  chemins  de  1er  P.  L.  M.  a  organisé  un  service  d’auto-cars  pour  la  visite  des  principales 
curiosités  de  la  Forêt  de  Fontainebleau.  Grâce  à  un  service  qui  fonctionne  depuis  le  Mai,  les  touristes  pour¬ 
ront,  pour  le  prix  modique  de  1 1  francs  par  personne,  parcourir,  le  matin,  le  côté  Nord  de  la  forêt  ;  l’après-midi, 
le  côté  Sud,  effectuant  en  une  journée,  un  parcours  de  65  kilomètres  environ  et  disposant  de  deux  heures  et  demie 
pour  le  déjeuner  et  la  visite  du  Palais. 

Le  départ  a  lieu  à  la  gare  de  Fontainebleau  vers  lo  h.  35,  et  le  retour,  vers  i6  h.  ^5. 

Le  touriste  peut,  s’il  le  désire,  n’effectuer  que  la  visite  de  la  partie  Nord  de  la  Forêt,  pour  le  prix  de  4  francs, 
ou  de  la  partie  Sud,  pour  le  prix  de  8  francs. 

Pour  plus  de  détails,  consulter  les  affiches  spéciales 


ICHLOROFORME  DUMOUTHIERSl 
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NOUVELLES  (Suüe) 


depuis  1897.  récompensé  pour  sa  thèse  (médaille  d’ar¬ 
gent),  également  lauréat  de  la  société  de  médecine  de 
Toulouse  (médailles  d’argent  et  de  vermeil).  Il  est,  eu 
outre,  médecin  des  hô¬ 
pitaux  de  Toulouse 
(1910),  expert  près  la 
cour  d’appel  de  cette 
ville,  membre  des  so¬ 
ciétés  savantes  de 
l’endroit.  Était  déjà 
admissible  au  concours 
d’agrégation  de  méde¬ 
cine  générale  depuis 
1906-1907. 

Comme  travaux  : 
Hémiplégie  spasmo¬ 
dique  d'origine  hérédo- 
syphilitique,  gangrène 
symétrique  des  extré¬ 
mités,  formes  frustes 
de  la  sclérose  en 
plaques,  élude  d'un  cas 
d'épilepsie  alcoolique,  formes  cliniques  de  la  méningite 
tuberculeuse  de  l’adulte  et  leur  diagnostic,  étude  critique 
et  expérimentale  sur  le  passage  des  miero-organismes 
dans  l’urine  (thèse),  forme  rare  du  cancer  primitif  du 
foie,  fractures  spontanées  dans  le  tabes,  etc.  etc. 

D’^  G.  MICHELEAU 

Nouvel  agrégé  de  Bordeaux  où  il  a  été  externe  des 
hôpitaux,  ensuite  le  premier  au  concours  de  l’Internat 
de  1895,  M.  Micheleau  est  par  dessus  le  marché  un  licencié 
en  droit.  II  a  été  chef  adjoint  de  clinique  médicale 
(1899-1902),  pour  de¬ 
venir  médecin  résidant 
de  l’hôpital  Saint- 
André,  puis  médecin 
des  hôpitaux  de  Bor¬ 
deaux  (1905). 

Ses  principaux  maî¬ 
tres  furent  :  en  chi¬ 
rurgie,  MM.  les  pro¬ 
fesseurs  Piéchaud  et 
Lanelongue  ;  MM.  les 
docteurs  Baudrimoiit 
et  Sengensse.  En  méde¬ 
cine  :  MM.  les  pro¬ 
fesseurs  Arnozan,  Picot 
et  Cassaët. 

Principaux  travaux  ; 
Recherches  sur  des  ano¬ 
malies  de  l’artère  ré¬ 
nale.  —  Suppurations  hépatiques. —  Abcès  et  cancer  du 
foie.  —  Ulcère  et  cancer  de  l’estomac. —  Perforations  de  l’es¬ 
tomac.  —  Fièvre  typhoïde  et  taches  rosées  lenticulaires.  — 
Arlhropathic  tabétique  de  la  colonne  vertébrale.  —  Modi¬ 
fications  apportées  par  le  vésicatoire  cantharidé  sur  la 
sécrétion  urinaire  chez  les  tuberculeux.  —  Hyperchlo- 
rurie  et  tuberculose.  —  Hyperchlorurie  et  pleurésie  tubercu¬ 
leuse.  —  Chlorurie  et  toxicité  urinaire.  —  Rhumatisme 
cérébral. 

LE  D'^  THÉVENOT 

Ee  D''  Lucien  Thévenot  qui  vient  d’être  nommé  agrégé 
de  médecine  générale  près  la  Faculté  de  Lyon,  est  né  à 
■  Mâcon  en  1881.  Il  a  été  interne  des  hôpitaux  de  Lyon 


(1902),  préparateur  du  laboratoire  de  médecine  expéri¬ 
mentale  pendant  huit  années  (professeur  Arloiiig), 
chef  de  clinique  du  professeur  'feissier,  chef  de 
service  à  l’Institut 
antirabique  (1908-12), 
puis  au  dispensaire 
antituberculeux  depuis 
1912. 

Le  '  D''  Thévenot 

s’est  plus  spécialement 
occupé  des  questions 
relatives  à  la  tuber¬ 
culose  expérimentale, 
avec  le  professeur 
Arloing.  Il  a  fait  sa 
thèse  sur  Vathéromc 
aortique  expérimental, 
étude  qu’il  a  pour¬ 
suivie  ensuite  pen¬ 
dant  plusieurs  années. 

Depuis  1905  les  recher¬ 
ches  du  nouvel  agrégé 
se  sont  particulièrement  consacrées  aux  néphrites  et  à 
leur  thérapeutique  {sérothérapie  des  néphrites),  sous  la 
direction  du  professeur  Teissier. 

LE  M.  PIÊRY 

D’abord  élève  de  l’école  anatomo-pathologique  des 
professeurs  Propier  et  Bard,  il  fut  ensuite  chef  de  chirurgie 
du  professeur  Bondet  ;  plus  récemment  il  s’est  posé  en 
champion  de  la  «  'l'uberculose  inflammatoire  »  à  la  suite 
de  son  maître  le  professeur  A.  Poucet. 

Fut  externe,  puis  interne  des  hôpitaux  de  Lyon  (1895)  ; 
moniteur  des  travaux  pratiques  d’anatomie  pathologique  et 
de  ceux  de  la  clinique  médicale  ;  chef-adjoint,  puis  chef 
de  clinique  médicale  (1906),  chargé  des  fonctions  d’agrégé  à 
la  faculté  de  médecine 
de  Lyon.  Le  D' M.  Piéry 
est  membre  de  la  So¬ 
ciété  des  sciences  médi¬ 
cales  de  Lyon,  lauréat 
de  l’Académie  de  Lyon 
(prix  Ampère  1895), 
lauréat  de  l’Académie 
de  médecine  (1911) 
pour  l’ensemble  de  ses 
travaux  sur  la  tuber¬ 
culose. 

Sans  donner  ici  une 
nomenclature  com¬ 
plète  destravauxscien- 
tifiques  et  des  commu¬ 
nications  du  D'  M. 

Piéry,  nous  tenons  à 
rappeler  qu’il  est  le 
fondateur  et  le  secrétaire  général  de  la  «  Bibliothèque 
de  la  tuberculose»,  publiée  sous  la  direetion  des  pro¬ 
fesseurs  A.  Chantemesse,  A.  Poncet,  P.  J.  Collet. 

Citons  un  important  ouvrage  de  580  pages  :  La  Tuber¬ 
culose  pulmonaire,  paru  dans  la  bibliothèque  de  la  Tuber¬ 
culose.  Le  Dr  M.  Piéry  a,  dans  une  intéressante  broehure, 
parue  à  Lyon  en  1910,  donpé  la  liste  chronologique  de  ses 
diverses  publieations  et  eommunications. 

L’ensemble  de  ses  recherches  se  divise  en  : 

I  “  Anatomie  pathologique  et  pathologie  générale  ; 
2“  Médeeine  interne  ;  3“  Tuberculose. 


l-hot.  J.  BioUtto. 
Lk  D'  Piéhy 
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Sérothérapie  des  Anémies 


HEMORRAGIES 


Comprimés  et  Ampoules  de  SÉRUm  HÉMOPOi'ÉTiaUE  FRAIS  (de  cheval) 

_  15,  rue  Gaillon,  PARIS  —  méphona  ■■  3/6-22 


Tous  les  Docteurs  doivent  posséder 
y  les  remarquables  Reproductions  des 

Grands  Maîtres  de  la  Peinture 


ENCADREES  et  TOILEES 

Ils  donnent  rillusion  absolue  des  Originaux. 
Coloris,  craquelages,  effets  de  p&tés,  etc.,  etc. 

Procédé  spécial  et  unique  de  Photographie  des  couleurs 

Honoré  de  nombreuses  Souscriptions 
de  VÊtat 

et  de  presque  tous  les  aouvernements  européens 


Prix  invraisemblable  de  Bon  Marché  :  iSivF  et  H: Vf  >1 

est  maintenu  aVec  un  crédit  libéral  à  MM.  les  docteurs 
MILLIERS  D’ATTESTATIONS  ET  DE  FÉLICITATIONS 


LES  ARTS  GRAPHIQUES,  Éditeurs,  VINCENNES 

CATALOGUE  FRANCO  SUR  DEMANDE 
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NOUVELLES  (Suite) 


La  loi  de  trois  ans  et  les  étudiants  en  médecine.  — 

I<es  étudiants  en  médecine,  en  pharmacie  et  les  élèves 
vétérinaires  pourront  être  autorisés,  après  une  première 
année  de  service,  à  demander  des  sursis  pour  achever 
leurs  études.  Ils  seront  ensuite  appelés  pour  terminer 
leurs  deux  années  de  service,  qu'ils  accompliront  comme 
médecins,  pharmaciens  ou  vétérinaires  auxiliaires. 

Les  sursis  ne  pourront  être  accordés  à  ces  étudiants 
que  iusqu’à  l’âge  de  vingt-sept  ans  révolus. 

Les  docteurs  ou  les  étudiants  en  médecine  ou  en  phar¬ 
macie  munis  de  douze  inscriptions  qui  ont  subi  avec  suc¬ 
cès,  à  la  fin  de  leur  première  année  de  service,  l’examen 
de  médecin  ou  de  pharmacien  auxiliaire,  peiivent  être 
nommés  à  cet  emploi  et  accomplissent  leurs  deuxième  et 
troisième  années  de  service  comme  médecins  ou  phar¬ 
maciens  auxiliaires. 

Cliniques  annexes,  —  L’Administration  générale  de 
l’assistance  publique  vient  d’adresser  à  la  société  des 
médecins,  chirurgiens  et  accoucheurs  des  hôpitaux  la 
circulaire  ci-dessous. 

Avis  à  MM.  les  médecins,  chirurgiens  et  accoucheurs 
des  Hôpitaux.  Le  décret  du  26  janvier  1909  relatif  à 
l’enseignement  des  .stagiaires  dans  les  hôpitaux  sera 
appliqué  à  dater  du  i"''  novembre  prochain. 

L’enseignement  des  stagiaires  sera  assuré  d’abord  par 
le  personnel  de  la  Faculté  puis  avec  le  concours  de  chargés 
de  cours  de  cliniques  annexes,  médecins,  chirurgiens 
et  accoucheurs  des  hôintaux. 

Après  aecord  entre  l’administration  de  l’Assistance 
publique  et  la  Faculté  le  nombre  des  stagiaires  qui  peuvent 
être  admis  dans  chaque  clinique  annexe  a  été  fixé  à  10. 
Il  peut  être  porté  à  15  dans  les  cas  où  l’exigeraient  les 
besoins  de  l’enseignement. 

Le  stage  commence  au  début  du  mois  de  novembre 
et  finit  au  31  juillet.  Il  est  divisé  en  deux  semestres.  Au 
cours  et  à  la  fin  de  chaque  stage,  l’étudiant  est  interrogé 
par  le  chef  du  service  auquel  il  est  attaché.  Il  lui  est 
délivré  deux  notes  :  l’une  d’assiduité,  l’autre  d’interro¬ 
gation.  Il  est  tenu  compte  de  la  note  d’interrogation  dans 
le  résultat  des  examens.  Les  chargés  de  cours  de  cli¬ 
niques  annexes  seront  rétribués  proportionnellement  au 
nombre  des  stagiaires  auxquels  ils  auront  donné  l’ensei¬ 
gnement.  D’après  les  crédits  mis  actuellement  à  la 
disposition  de  la  Faculté  cette  rétribution  sera  de 
100  francs  par  an  pour  chaque  stagiaire,  |soit  50  francs 
par  semestre.  Les  demandes  des  médecins,  chirurgiens  et 
accoucheurs  des  hôpitaux,  à  l’effet  de  recevoir  des  sta¬ 
giaires  devront  être  adressées  au  doyen  de  la  Faculté  avant 
le  15  juillet.  Elles  seront  soumises  à  une  commission  mixte 
composée  sous  la  présidence  du  doyen  ou  de  son  assesseur, 
et  de  deux  délégués  de  l’administration  hospitalière.  Après 
avoir  visité  les  services  et  s’être  assuré  qu’ils  répondent 
aux  besoins  de  l’enseignement  la  commission  donne  son 
avis  sur  les  demandes.  Les  autorisations  sont  accordées 
pour  deux  ans  par  le  doyen.  Elles  peuvent  être  renouvelées. 

J  usqu’à  la  date  où,  eu  vertu  du  nouveau  régime  d’études 
médicales,  un  stage  sera  obligatoire  dans  les  cliniques  spé¬ 
ciales  il  ne  sera  pas  reçu  de  nouvelles  demandes  pour 
ces  cliniques  spéciales  en  dehors  de  celles  que  pourront 
former  les  médecins  et  chirurgiens  spécialistes  des 
hôpitaux  actuellement  autorisés  à  recevoir  des  stagiaires. 

La  réforme  du  concours  de  l’internat  et  l’asso¬ 
ciation  générale  des  Étudiants.  —  Nous  avons 
reçu  la  communication  suivante  : 

«  Les  membres  du  bureau  de  la  section  de  méde¬ 
cine  de  l’Association  générale  des  étudiants,  au  nom 
de  528  membres  de  la  section,  rendent  hommage  à 


leurs  maîtres  dans  les  hôpitaux  qui  veulent  intro¬ 
duire  dans  le  règlement  du  concours  de  l’mternat 
les  plus  grandes  garanties  de  ju.stice,  et  émettent 
les  vœux  suivants  : 

1“  Les  externes  actuellement  en  exercice  ponrront 
subir  non  4  (projet  de  la  commission)  mais  6  con¬ 
cours,  ainsi  qu’ils  y  comptaient  an  moment  de  leur 
nomination. 

2»  Les  candidats  pourront  subir  5  concoms  consé¬ 
cutifs  au  lieu  de  4  (projet  de  la  conunission) . 

3°  Les  copies  seront  lues  en  pubUc  et  par  un  même 
lecteur. 

4"  Le  nouveau  règlement  ne  sera  pas  apijliqué 
immédiatement  pour  sauvegarder  les  intérêts  des 
internes  provisoires  et  des  vieux  candidats.  » 

Cet  ordre  du  jour  a  été  transmis  à  la  commission 
de  réforme  de  l’Internat. 

Le  diplôme  d'État  de  chimiste  expert.  —  Loi 

du  6  juin  1913  relative  à  la  création  d’un 
diplôme  d’État  de  chimiste  expert  : 

«  Article  unique.  —  Il  est  institué  un  diplôme 
de  chimiste  expert,  conféré  après  examens  passés 
devant  des  jurys  d’État,  nommés  par  les  ministres 
de  l’instruction  publique  et  de  l’agriculture. 

Ces  j  urj's  doivent  êti'e  constitués  par  des  membres 
du  corps  enseignant  de  l’État  appartenant  aux 
établissements  publics  de  l’enseignement  sniiérieur, 
à  l’institut  national  agronomique  et  à  la  commission 
technique  permanente  instituée  près  les  mhiistres 
de  l’agriculture,  du  commerce  et  de  l’industrie  par 
l’article  3  du  décret  du  31  juillet  1906,  complété  par 
l’article  6  du  décret  du  6  août  1908. 

Ils  siégeront  une  fois  par  an,  s’il  y  a  lieu,  dans  les 
villes  dont  l’université  est  constituée  par  quatre 
facultés  ou  daus  les  villes  qui  possèdent  une  faculté 
des  sciences  et  une  école  de  plein  exercice  de  méde¬ 
cine  et  de  pharmacie. 

Ce  diplôme  de  chimiste  expert  sera  délivré  par 
le  ministre  de  l’instruction  publique,  à  la  suite 
d’examens  dont  le  programme,  ainsi  que  celui  des 
études  qui  le  précèdent,  auront  été  arrêtés  après 
avis  du  conseil  supérieur  de  l’instruction  publique 
et  de  la  conmiission  technique  pennanente  précitée. 

Il  donnera  serü  le  droit  au  chimiste  expert  de  s’in¬ 
tituler  :  chimiste  expert  diplômé  du  Gouvernement. 

Un  décret  rendu  en  la  forme  des  règlements  d’admi¬ 
nistration  publique  déterminera  les  diplômes  ou 
titres  nécessaires  aux  élèves  pour  suivre  les  études 
réglementaires. 

Il  fixera  le  tarif  des  droits  d’mscription,  de  tra¬ 
vaux  pratiques,  d’examens  et  de  diplôme  à  percevoir. 

A  titre  de  disposition  transitoire  pendant  l’année 
qui  suivra  la  promulgation  de  ce  décret,  les  chimistes 
experts  actuellement  en  exercice  pourront  obtenir 
le  dij)lôme  sm-  leur  demande  et  sur  la  proposition 
d’une  conmiission  üistituée  par  les  mhiistres  de  This- 
ti-uctiou  pubhque  et  de  l’agriculture. 

Chaque  demande,  accompagnée  d’un  exposé  des 
titres  et,  s’il  y  a  lieu,  d’un  état  des  services  du 
candidat,  devra  être  adressée  au  ministre  de  l'iiis- 
tructioii  publique.  » 
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HOTELS  BECOSIMÂNDÉS  DES  STATIONS  THEBUALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezcebior.  —  j®'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Qrand  Hôtel  ou  Qrand  Hôtel  d’Aiz.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuiHERT  FRÈRES  et 
Gaudin  propjiétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  r&tablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  Jardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc,  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon,  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BERNASCon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  CAMPAGNE 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
I"  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  SaRTüQUE  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2<  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionneile.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  dn  Parc,  de  tout  premier  ordre,  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignota.  —  Le  plus  Important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touriug-Club.  —  Ascenseurs. -7 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Ctrisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœtters  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l'établissement 


Royat. 


Grand  Hôtel  et  Majeitio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 


Tbonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i»r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Qrand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Paro.  (Alexzi,  Directeur. 
Hôtel  Majestio.  (Aletti  Directeur.) 


ALIMENTS  DE  REGIMES 

BIGNON-PARIANI  ®  ®  CATALOGUE  FRAHCO  SUR  DEMANDE 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Service  de  santé  militaire.  — -  Par 
décret  du  président  de  la  République 
sont  promus  et  reçoivent  les  affec¬ 
tations  suivantes  : 

Au  grade  de  médecin  principal 
de  première  classe.  —  MM.  les  méde¬ 
cins  principaux  de  deuxième  classe 
Bilouet,  médecin  chef  des  salles 
militaires  de  l’hospice  mixte  du 
Mans  ;  maintenu  ;  —  Galzin,  aux 
trouiîes  d’occupation  du  Maroc 
occidental  ;  maintenu  ;  —  Baur, 
aux  troupes  d’occupation  du  Maroc 
occidental  ;  maintenu  ;  —  Ricoux, 
médecin  chef  des  salles  militaires  de 
l’hospice  mixte  de  Montpellier  ; 
maintenu  ;  —  Rémy,  médecin  chef 
de  l’hôpital  militaire  de  Marseille  ; 
maintenu  ;  —  Weiss,  médecin  chef 
de  l’hôpital  militaire  de  Sedan,  passe 
à  l’hospice  mixte  d’Épinal. 

Au  grade  de  médecin  principal 
de  deu.xième  classe.  —  MM.  les 
médecins-majors  de  première  classe 
Esprit,  salles  militaires  de  l’hospice 
mixte  de  Montpellier  ;  maintenu  ;  — 
Eespinasse,  salles  militaires  de  l’hos¬ 
pice  mixte  d’Angers  ;  maintenu  ;  — 
Rostan,  hôpital  militaire  de  Belfort  ; 
maintenu  ;  —  Galland,  médecin 

chef  des  salles  militaires  de  l’hos¬ 
pice  mixte  de  Vannes  ;  maintenu  ; 

. —  Mouret,  salles  militaires  de  l’hos¬ 
pice  mixte  de  Verdun  ;  maintenu  ; 
—  Licht,  hôpital  militaire  de  Bel¬ 
fort  ;  maintenu  ;  —  Pruvost,  méde¬ 
cin  chef  de  l’hôpital  militaire  de 
Saint-Omer  ;  maintenu  provisoire¬ 
ment  ;  —  J  aubert,  Algérie  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Tersen,  médecin  chef  des 
salles  militaires  de  l’hospice  mixte 
de  Douai  ;  maintenu  ;  —  Watrin, 
médecin  chef  de  l’hôpital  militaire 
de  Bayonne  ;  maintenu  ;  —  Bei- 
giieux,  médecin  chef  de  l’hôpital 
militaire  de  Dunkerque  ;  maintenu 
provisoirement  ;  — -  Manoha,  hôpi¬ 
tal  militaire  Villemanzy  à  Lyon  ; 
maintenu  provisoirement  ;  —  Dau- 
nois,  hôpital  militaire  du  camp  de 
Châlons  ;  maintenu. 

Ail  grade  de  médecin-major  de 
première  classe.  —  M5I.  les  méde¬ 
cins-majors  de  deuxième  classe 
Veniiiu,  professeur  agrégé  à  l’École 
d’application  du  service  de  santé 
militaire  ;  maintenu  ;  —  Bertclé, 
107»  d’infanterie;  maintenu;  — 
Uzac,  direction  du  sepieç  de  santé 
du  gouvernement  militaire  de  Paris; 
maintenu  ;  —  Damond,  123“  d’in¬ 
fanterie  ;■  maintenu  ;  —  Remlinger, 
à  la  disposition  du  département 
des  affaires  étrangères  (institut 
sanitaire  de  Tanger)  ;  maintenu  ;  — 
Rocheron,  Algérie  ;  maintenu  ;  — 


Mariney,  114“  d’infanterie;  main¬ 
tenu  ;  —  David  de  Drezigué,  47“ 
d'infanterie  ;  maintenu  ;  —  Rouf- 
fiandis,  direction  du  service  de  santé 
du  16“  corps  d’armée  ;  maintenu  ; 

—  Fadeuilhe,  7“  d’infanterie  ;  main¬ 
tenu  ;  . —  Le  ^Bihan,  136“  d’infan¬ 
terie  ;  maintenu  ;  —  Bourcier,  140“ 
d’infanterie  ;  maintenu  ;  . —  Picon, 
aux  troupes  d’occupation  du 
Maroc  occidental  ;  maintenu  ;  — 
Lanteauuie,  place  de  Marseille  ; 
maintenu  ;  —  Viry,  69“  d’infan¬ 
terie  ;  maintenu  ;  —  Thiébaut;  42“ 
d’infanterie  ;  maintenu  ;  —  Péllier, 
Tunisie;  maintenu;  Baills,  troupes 
d’occupation  du  Maroc  occidental  î 
maintenu  ;  —  Demilly,  direction  du 
service  de  santé  du  8<^  corps  d’armée, 
maintenu  ;  —  Mendy,  Tunisie,  main¬ 
tenu  ;  —  Mazière,  139“  d’infanterie  ; 
maintenu  ;  —  Martin,  10®  d’in¬ 
fanterie  ;  maintenu. 

-du  grade  de  médecin-major  de 
deuxième  classe.  —  MJI.  les  médecins 
aides-majors  de  première  classe 
Torresse,  .  8o«  d’infanterie  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Rouzaud,  38“  d’artillerie  ; 
maintenu  ;  —  Lefebvre,  9“  chas¬ 
seurs  à  pied  ;  maintenu  ;  —  Roussel, 
Algérie  ;  maintenu  ;  —  Pitois, 

3o«  dragons,  maintenu  ;  —  Fon- 
vieille,  Algérie  ;  maintenu  ;  — 

Clôt,  aux  troupes  auxiliaires  maro¬ 
caines  ;  maintenu  ;  —  Mercier,  35“ 
d’infanterie  ;  maintenu  ;  —  Ufferte, 
83»  d’infanterie  ;  maintenu  ;  — 

Solle,  sapeurs  pompiers  ;  maintenu  ; 

—  Roussille,  Algérie  ;  maintenu  ;  — 
Moy,  128“  d’infanterie,  passe  au 
2“  d’infanterie  ;  —  Minouflet,  26“ 
d’infanterie  ;  maintenu  ;  —  Ber- 
teaux,  17»  chasseurs  à  pied,  passe 
au  154e  d’infanterie;  —  Anglade, 
5“  du  génie  ;  maintenu  ;  • —  Des- 
quiens,  troupes  d’occupation  du 
Maroc  occidental  ;  maintenu  ;  — 
Heyraud,  6“  d’infanterie,  passe  au 
47“  d’infanterie  ;  —  Odinot,  1 3“ 
d’infanterie  ;  maintenu  provisoire¬ 
ment  ;  —  Langlois,  66'  d’infanterie  ; 
maintenu  ;  —  Richard,  aux  troupes 
d’occupation  du  Maroc  occidental  ; 
maintenu  ;  —  Vialle,  25'  dragons  ; 
maintenu  ;  —  Leduc,  Algérie  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Paris,  1 1 3'  d’infanterie, 
pa.sse  au  25'  d’infanterie  ;  —  Vallot, 
3“  cuirassiers,  passe  au  7“  d’artil¬ 
lerie  ;  —  Combe,  hôpital  militaire 
du  Val-de-Grâce  ;  maintenu. 

Hôpitaux  de  Province.  —  Lyon. 
— Un  concours  pour  la  nomination 
d’un  chirurgien  des  hôpitaux  sera 
Ouvert  limdi  17  novembre  1913. 

!^ul  n’est  admis  à  concourir  s’il 


n’est  français  ou  naturalisé  français 
et  docteur  en  médecine. 

Iæs  candidats  devront  ;  ï“  se 
faire  inscrire  à  l’administration 
centrale  des  hospices  ;  le  registre 
d’inscription  sera  clos  le  samedi,  8 
novembre  191 3,  à  i  iheiires  du  matin  ; 
àpartir  du  samedi  isnovembre  1913, 
2°  déposer  leur  acte  de  naissance, 
leur  diplôme  de  docteur  en  médecine, 
délivré  dans  une  Faculté  de  France 
ou,  s’ils  sont  naturalisés,  l’autori¬ 
sation  spéciale  exigée  par  l’article 
4  de  la  loi  du  18  ventôse  an  XI  et, 
s’ils  ne  demeurent  pas  à  Lyon,  un 
certificat  de  bonne  vie  et  mœurs 
récemment  délivré  par  le  maire  de 
la  commune  où  ils  résident  ;  3“ 
justifier  de  deux  ans  de  pratique 
comme  docteur  en  médecine  ;  cette 
justification,  toutefois,  n’est  pas 
exigée  des  candidats  qui,  anciens 
internes  des  hôpitaux  de  Lyon  ou  de 
Paris,  ont  obtenu,  à  l’expiration 
réglementaire  de  leurs  fonctions,  un 
certificat  constatant  qu’ils  ont  satis¬ 
fait  le  conseil  général  d’admiiiistra- 
tioii  des  hospices  civils  de  Lyon  ou 
l’administration  de  l’Assistance  pu¬ 
blique,  à  Paris. 

Hospices  d’Ivry  et  de  Saint- 
Maurice.  —  Dimanche  dernier, 
M.  le  président  de  la  République  a 
visité  l’hospice  des  Incurables  d’Ivry 
ainsi  que  l’Asile  des  convalescents 
de  Saint-Maurice.  Comme  pour  les 
visites  précédentes,  M.  R.  Poin¬ 
caré  était  accompagné  du  ministre 
de  l’intérieur,  du  directeur  de  l’assis¬ 
tance  publique,  du  préfet  de  la  Seine. 

Mariages.  —  M"»  Ane/tc  Le 
Pileur,  fille  de  notre  très  distingué 
et  sympathique  confrère  le  docteur 
Le  Pileur,  médecin  de  St-Lazare, 
avec  M.  Louis  Lacarrière.  —  Le  D' 
J  eau  de  Vaugiraud  avec  M'*'  Hélène 
de  I.a  Bunodière.  —  Le  D'  Maurice 
Deblock  avec  M"'  Jeanne  Seurre, 
fille  du  colonel,  attaché  à  la  direction 
du  génie  au  ministère  de  la  guerre. 

Nécrologie.  —  M.  Célestin  Gre- 
lault,  père  du  D'  Grelault,  chef  de 
clinique  des  Quinze-Vingts.  —  MM.lcs 
Dr-*  Guenon  des  Mesnards,  de 
Saintes  (Chareutc-InF').  —  Pignard, 
de  Cérences  (Manche).  —  BerruÉ, 
de  Briouze-Saint-Gervais  (Orne).  — 
Boussumier,  d’Aigrefeuille  (Charen¬ 
te-Inférieure).  —  Jacques  Mornet 
(de  Bourges),  —  Jules  Thiriar,  mem¬ 
bre  de  l’Académie  roj-ale  de  méde¬ 
cine  de  Belgique.  —  Le  D'  Louis 
Bourget,  professeur  de  elinique  mé¬ 
dicale  à  l’Université  de  Lausanne. 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  Bolumes  peuoent  être  fournis  pur  lu  Ubrulrle  J. -B.  Bullllère  et  Fils 


Le  Radium  en  dermatologie, 
par  le  D'  E.  Vahet.  Gr.  iii-8, 
30  pages  avec  4  planches  coloriées  ; 
2  francs  {Vigol  frères  éditeurs 
à  Paris) . 

Étude  du  syndrome  de  Stokes- 
Adams,  par  le  Dr  Eouis 
Gettex.  I  vol  gr.  in-S  de  140 


pages  avec  figures  :  4  francs. 

(H.  Paulin  et  de,  éditeurs  à 
Paris) . 

Les  préjugés  en  diététique  et 
dans  les  maladies  des  voies 
digestives,  par  le  Df  A.  Moi,- 
EIËRE.  I  vol.  in-tS  de  178  pages: 


des  eaux  minérales 
Ichy,  par  le  Charees 
t.  Préface  du  J.  Turao- 
I  vol.  in-8  do  220  pages  : 
ics.  (/.  B.  Baillière  et  fils. 


RADIOTHERAPIE,  RADIUMTHERAPIE 
PHOTOTHÉRAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 


igiS,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné . .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 


MEDICAMENTS  MICROBIENS 

Bactériothérapie,  Vaccination,  Sérothérapie 

Par  les  D«  METCHNIKOFF,  SACQUÉPÉE,  REMLINGER,  Louis  MARTIN,  VAILLARD, 
DOPTER,  BESREDKA,  DUJARDIN-BEAUMETZ,  SALIMBENI,  CALMETTE. 


POUGUES-leseauxL 


A  24  0  Kilomètres  de  PARIS -Trajet  en  S*-  w-R 

JUIN  — ; — 30  SEPTEMBRE 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPEPTIQUES 
et  de  toutesie»  ATONIES  et  ASTHÉNIES  orsanique# 
,BUon.ae.roi.Jnt«tln.)DIABÉTE.ANÉMIMO>inoi«»'a‘^ 


POS.CUREcle  REGIME. CURpgVf.cl  AIR 


SPLEND.ID-  HOTEL  (' 16^.0 rdre)  — 

Chambres  Gt  appartements  avec  salies  de  bains 


CLeoEPOUGUES, 
IS.Rue^uber.  PARIS 


li’Eaa  jVIinépale  J^Qtupelle  Heconstituoiite  de 

S'-LÉOER  FOUGUES  ALICE 

'*  se  trouve  en  vente  partout. 
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Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

—  Service  du  P' Gilbert. 

Mercredi  6  Août,  à  9  h., prof,  agrégé 
Rathery  :  Œdème  de  Quinke. 

Association  d'Enselgnement  médi¬ 
cal  professionnel  (Cours  de  vacances, 
13“  année).  —  ^'association  organise, 
chaque  année,  deux  séries  de  cours 
de  vacances.  Les  praticiens  et  les 
étudiants  y  trouvent  tous  les  élé¬ 
ments  nécessaires  de  perfectionne¬ 
ment.  Les  deux  séries  ont  lieu  ; 
l’une  à  Pâques  (quinzaine  de  Pâques), 
l’autre  à  la  fin  des  grandes  vacances, 
(dernières  semaines  de  septembre). 

Les  cours  de  la  prochaine  série 
auront  lieu  tous  les  jours,  du  lundi 
22  Septembre  au  samedi  4  octobre 
1913,  avec  le  programme  suivant  : 

A  8  h.  112.  —  Dr  Bourguignon 
(cabinet  d’électrothérapie,  2,  square 


COURS 

du  Croisic  et  hospice  de  la  Sal¬ 
pêtrière)  :  L’électricité  dans  les 
maladies  du  système  nerveux  (élec¬ 
tro-diagnostic,  électrothérapie,  ra¬ 
diothérapie)  . 

Dr  Caboche  (clinique,  31,  rue 
Ballu).  —  Examen,  diagnostic  et 
thérapeutique  des  maladies  du  nez, 
du  larynx  et  de  l’oreille. 

Dr  Meniei  (Cours  de  Pâques). 

A  9  h.  112.  —  Dr  Audistère  (Hô¬ 
pital  Beaujon).  —  Étude  clinique 
des  maladies  du  cœur  et  du  poumon. 

A  10  heures.  ■ —  Dr  d’Herbécourt 
(clinique,  31,  rue  Ballu).  —  Examen, 
diagnostic  et  traitement  des  affec¬ 
tions  gynécologiques. 

A  10  h.  112. —  Dr  Civatte  (Hôpital 
Saint-Louis).  —  Dermatologie  et 
syphiligraphie. 


A  II  heures.  —  D'  o.  Pasteau 

(Hôtel-Dieu).  —  Maladies  des  voies 

Dr  Lavenant  (cours  de  Pâques). 

Dr  Bousseau-Becelle.  —  Stoma¬ 
tologie  (Cours  de  Pâques). 

A  2  h.  112  et  8  h.  1/2  du  soir  — 
Drs  Delherm  et  Laquerrière  (Pitié 
et  Clinique  Apostoli,  60,  rue  de 
Rome).  —  Électrothérapie,  radio¬ 
thérapie  et  applications  indirectes 
de  l’électricité. 

A  4  heures.  —  Dr  Judet 
(clinique  orthopédique,  33,  rue  de 
(Irenelle).  —  Chirurgie  osseuse  : 
examen,  opérations,  appareils. 

Dr  P.  Barbarin  (Cours  de  Pâques). 

A  S  heures.  —  Dr  Dubrisay 
(Sociétés  Savantes,  28,  rue  Serpente). 
—  Accouchement,  opérations  et  ma¬ 
nœuvres  obstétricales. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


2  Août.  —  A  Gand,  ouverture  de  la 
réunion  extraordinaire  et  interna¬ 
tionale  de  la  Société  belge  d’ophtal¬ 
mologie. 

4  Août.  —  A  Marseille  ouverture  de 
la  session  d’examen  de  médecins 
de  réserve  et  de  médecins  auxiliaires 
à  Marseille 

5  Août.  —  Départ  du  voyage  orga¬ 
nisé  par  Paris  Médical  pour  les  con¬ 
gressistes  se  rendant  au  congrès  de 
médecine  de  Londres. 

B  Août.  —  A  Londres  ouverture 
du  XVIE  congrès  international  de 
médecine.  (Du  6  au  12  août). 

6  Août.  —  A  Gand,  ouverture  du 
congrès  national  d’Éducation  phy¬ 
sique.  (Du  6  au  9  août). 


10  Août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  de  l’ex¬ 
ternat  des  Hôpitaux  de  Paris  (s’ins¬ 
crire  à  l'Administration  centrale, 
avenue  Victoria, Bureau  du  personnel, 
de  II  heures  à  3  heures). 

H  Août.  —  A  Gand  ouverture  du 
congrès  de  laiterie  et  du  froid.  (Du 
Il  au  13  août). 

//  Août.  —  Ouverture  du  cours 
pratique  annuel  de  M.  Calot  à 
l’Institut  orthopédique  de  Berck. 

14  Août.  ■ —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  des  demandes  des  candidats 
à  l’emploi  de  pharmacien  des  hôpi¬ 
taux  du  Mans  (S’adresser  au  secré¬ 
taire  général  des  hospices  du  Mans); 


19  Août.  —  Dernier  délai  pour  la 
réception  des  demandes  des  candi¬ 
dats  au  concours  pour  la  nomination 
aux  emplois  de  professeurs  adjoints 
à  l’École  d’application  du  service 
de  santé  des  troupes  coloniales 
(miniatère  de  la  guerre.  Direction 
des  troupes  coloniales  3^'  bureau). 

20  Août.  —  .4  Gand  ouverture  du 
Congrès  international  de  neurologie 
et  de  psycliiatrie  (du  20  au  26  août). 

20  Août.  —  A  Gand  ouverture  du 
3''  Congrès  international  de  neurologie 
et  de  psychiatrie  (du  20  au  26  août). 

2!  Août.  —  A  'l'oronto  (Canada) 
ouverture  du  i3>-‘  Congrès  interna¬ 
tional  de  géolo^e. 


GILBERT  et  WEINBERG 

TRAITÉ  DU  SANG 

PUBLIÉ  SOUS  LA  DIRECTION  DU 

P*  GILBERT  et  du  WEINBERG 

de  rinsUtut  P.isteur. 

Aoec  la  Collaboration  de  : 

MM.  ACHARD,  AUBERTIN,  AVNAUD,  BAUDOUIN,  BILLET,  BOIDIN,  BORDET,  BRETON, 
CALMETTE,  CHABROL,  CHAUFFARD,  DOPTER,  FIESSINQER,  FOIX,  OENQOU,  GILBERT, 
HERSCHER,  JEANTET,  JONNESCO-MICHAIESTI,  DE  JO.NQ,  JOUAN,  LEBŒUF,  LÉOER, 

MESNIL,  MOUTON,  NICLOUX,  NILOLLE,  NOOUCHI,  NOLF,  PAPPENHEIM,  PARTURIER, 
PHILIBERT.  PINOY,  RIBIBRRE,  Ch.  et  Ch.  RICHET  Fils,  RUBENS-DUVAL,  SABRAZÈS, 
SACQUEPEE,  SICARD,  TARASSEWITCH,  THOINOT,  TIFFENEAU,  TIXIER,  J.  TROISIER, 
VILLARET,  VINCENT,  WEIDENRBICH,  WEIL,  WEINBERG,  WIDAL 
Tome  1.  i  volume  grand  in-8  de  698  pages  avec  184  figures  noires  et  coloriées. 
L’OUVRAGE  SERA  COMPLET  EN  2  VOLUMES 

Prix  de  Souscription  s  42  francs 


-  LXXII  —  /  ^ 

Thérapeutique  du  üomenol 

Maladies  infectieuses 


DONNÉES  GENERALES 


Rcclicrclics  expérimentales  et  observations  ciiniques 
s’accordent  h  placer  le  QOMENOL  au  tout  premier  rang  des 
médications  anti-infectieuses. 

Des  travaux  des  professeurs  Gueguen  et  Desgrez, 
maintes  fois  contrôlés  cliniquement,  il  résulte  tout  d’abord 
que  le  QOMENOL  est  un  puissant  destructeur  de  microbes  : 
c’est  ainsi  que  scs  doses  inhibitrices  vis-à-vis  des  principales 
bactéries  pathogènes  sont  les  suivantes  : 


Bacille  diphtérique .  1/12600  0,08 

Pneumocoque .  1/5000  0,20 

Bacille  de  Nicolaïer .  1/3420  0,29 

Colibacille .  1/2280  0,45 

Staphylocoque .  1/2250  0,48 

Bacille  d’Ebcrth .  1/990  1. 

Streptocoque  pvogene .  1/500  2. 

Bactéridie  charbonneuse .  1/500  2. 


M.  le  professeur  Gueguen  a,  en  outre,  constaté 
«  qu’en  présence  de  la  moindre  trace  de  GOMENOL,  le 
streptocoque,  le  gonocoque,  le  bacille  de  Koch  ne  cultivent 
pas  in  vitro  y. 

De  son  côté,  le  D'  Morne,  dans  les  Annales  tic  l’Institut 
Pasteur,  considère  le  QOMENOL  comme  «  le  meilleur  anti¬ 
septique  d’origine  végétale.  Les  vapeurs  seules  suffisent  à 
empêcher  l’envaliisscmcnt  du  terrain  par  les  germes  qui  y 
sont  semés  ». 

C’est,  en  effet,  une  des  propriétés  essentielles  du  QOME¬ 
NOL  d’Ctrc  hautement  diffusible  et,  conséquemment,  de 


se  répandre  dans  tout  l’organisme,  de  façon  à  l’immuniser 
contre  tout  envahissement  microbien. 

Ce  qui  accroît  encore  ses  bienfaits,  c’est  C|u’il  est  en  môme 
temps  doué  d’un  grand  pouvoir  antiseptique  :  il  neutra¬ 
lise  les  sécrétions  morbides  tout  en  augmentant  remarqua¬ 
blement  les  moyens  de  défense  organique.  Déjà  Dujardin- 
Beaumetz  l’avait  qualiflé  «le  plus  actif  modificateur  du 
terrain  malade». 

D’autre  part,  l’innocuité  du  QOMENOL  est  absolue,  et  son 
maniement  des  plus  faciles,  d’où  son  indéniable  supériorité 
sur  les  produits  de  même  ordre,  telle  l’cssençe  de  téré¬ 
benthine  :  tout  en  exerçant  une  action  plus  rapide,  il  a  sur 
celle-ci  l’avantage  de  ne  pas  provoquer,  en  injections  sous 
cutanées,  d’abcès  dont  l’utilité  thérapeutique  est  pour  le 
moins  contestable.  La  piqûre  est  absolument  indolore,  les 
doses  injectables  plus  grandes  (Thèse  de  Rigaux,  Faculté 
de  médecine  de  Lyon). 

Enfin  le  QOMENOL  est,  comme  l’huile  camphrée,  un 
toni-cardiaque,  mais  d’action  moins  brusque,  plus  prolongée 
et  jamais  suivie  d’aucun  fâcheux  réflexe. 

On  conçoit,  dès  lors,  combien  énergique  doit  être  le  rôle 
du  QOMENOL  dans  les  diverses  maladies  infectieuses  :  non 
seulement  il  s’attaque  au  microbe  causal,  mais  il  en  répare 
les  méfaits,  stimule  la  phagocytose  libératrice,  apparaît 
comme  un  véritable  immunisant. 

Son  mode  d’administration  le  plus  rationnel  consiste  dans 
les  injections  intra-musculaircs  d’Oléo-Gomenol  à  20  p.  100 
(4  à  12  c.c.  pro  die).  Selon  les  modalités  cliniques,  on  y 
associera  soit  l’ingestion  de  capsules  et  glutinulcs,  soit  les 
lavements  d’Oléo-Gomenol,  sans  oublier  les  traitements 
locaux. 


PRINCIPALES  APPLICATIONS 


Fièvre  typhoïde.  ■ —  Le  QOMENOL  est,  de  tous  les  anti-  Des  applications  d’onguent  au  Gomenol  sur  les  zones 
septiques  internes,  celui  dont  l’emploi  est  le  plus  rationnel  d’éruption  activent  l’évolution  de  la  maladie,  en  modèrent 

liez  les  typliiqucs  :  non  seulement  il  est  le  mieux  toféré,  les  symptômes  pénibles,  évitent  les  dangers  de  contanii- 

mais  il  agit  de  façon  directe  sur  l’infection  éberthienne  elle-  nation. 

môme.  Injeclions  broncho-pulmonaires  cl  tuberculose.  —  Bron- 

Son  mode  d’administration  le  plus  simple,  préconisé  par  cliitcs  grippales,  broncho-pneumonie,  pneumonies,  tubercu- 

M.  le  Dr  CouRTois-SuFFiT,  qui  a  pn  en  constater  la  valeur  à  losc  pulmonaire,  etc.,  sont  éminemment  justiciables  soit  des 

la  maison  Dubois,  consiste  à  additionner  de  quelques  gouttes  injections  intra-musculaircs  d’Oléo-Gomenol  à  20  p.  100 

de  QOMENOL  certaines  des  boissons  qu’ingèrent  les  malades,  (6  à  10  c.c  pro  die),  soit  des  injections  trachéales  d’Oléo- 

par  exemple  la  limonade  vinique.  On  peut  également  s’adres-  Gomenol  à  2  p.  100,  à  10  p.  100  ou  à  20  p.  100,  selon  la 

ser  aux.  glutinulcs  de  QOMENOL  qui  portent  directement  gravité  des  lésions. 

leur  action  sur  l’intestin  grêle  (4  à  6  par  jour,  puis  aug-  .  Ces  dernières  .peuvent  amener  de  «  véritables  résurrec- 
menter  progressivement  la  dose).  tions  »  dans  des  cas  jugés  désespérés,  tels  les  gangrènes  pul- 

L’administration  journalière  de  lavements  profonds  d’Oléo-  monaires,  comme  Ta  montré  le  D^  Guisez. 

Gomenol  à  10  p.  100  ou  à  20  p.  100  (8  à  15  c.  c.)  constitue  L’ingestion  de  capsules,  de  glutinulcs  ou  de  sirop  constitue 
aussi  un  actif  moyen  thérapeutique.  toujours  un  utile  adjuvant. 

Enfin,  dans  la  toxémie,  les  injections  intra-niusculaires  Septicémie  puerpérale.  —  M.  le  professeur  Porak  en 
d’Oleo-Gomcnol  à  20  p.  100  (8  à  12  c.  c.)  réalisent  une  thé-  a  ainsi  précisé  le  traitement  : 

rapeutique  antitoxique  extrêmement  active.  Injections  intra-musculaircs  d’Oléo-Gomcnol  à  20  p.  100 

Gastro-entérite  injantilc.  —  La  technique  généralement  administrées  soit  à  raison  d’une  injection  par  jour  de  8  à 

conseillée  e.st  de  procéder,  deux  à  quatre  fois  par  vingt-  15  centimètres  cubes,  soit  de  deux  injections  par  jour  de  6  à 

quatre  heures,  à’dc  petits  lavages  de  Tintcstin’avec  de  Tenu  8  centimètres  cubes,  selon  la  maladie  et  l’état  de  gravité 

goincnolée  (solution  de  Gomenol  à  2  p.  1  000),  et  de  les,  faire  constaté. 

suivre  de  lavements  d’Oléo-Gomenol  à  20  p.  100,  envoyés  Comme  traitement  local:  injections  intra-utérines  d’eau 
assez  profonds  pour  être  gardés.  gomenoléc  toutes  les  deux,  trois  ou  quatre  licures,  puis. 

On  peut  encore  mélanger  directement  le  QOMENOL  au  aussitôt  après  chaque  injection,  introduction  aussi  loin  que 

lait  ou  au  bouillon  de  légumes  que  doit  ingérer,  l’enfant  possible  d’une  mèche  largement  imbibée  d’Oléo-Gomenol 

(II  à  IV  gouttes  par  biberon).  Chez  les  enfants  nourris  au  à  33  p.  100  ou  50  p.  100. 

sein,  on  fera  prendre  à  la  nourrice  des  capsules  ou  des  gluti-  Péritonites.  —  Larges  badigeonnages  d’Oléo-Gomcnol 
nules  de  QOMENOL  :  le  médicament,  en  s’éliminant  par  la  à  10  p.  100  ou  20  p.  100,  irrigations  intra-péritonéales  con- 

sécrétion  mammaire,  est  ainsi  porté  dans  le  tube  gastro-  tinucs  de  sérum  gomenolé  à  1  ou  2  p.  1  000,  injections  intra- 

intestinai  de  l’enfant  et  le  débarrasse  des  poisons  qui  musculaires  d’Oléo-Gomcnol  à  20  p.  100,  lavements  de 

l’encombrent.  15  à  20  centimètres  cubes  d’Oléo-Gomcnol  à  20  p.  100  ou 

Fièvres  éruptives.  —  Qu’il  s’agisse  de  rougeole,  variole,  33  p.  100. 
scarlatine,  etc.,  une  active  antisepsie  nasale  par  les  inhala-  En  définitive,  dans  toutes  les  infections  généralisées 
lations  de  QOMENOL,  les  pulvérisations  d’eau,  goincnolée  quelles  qu’en  soient  les  modalités  cliniques,  le  QOMENOL 
ou  les  instillations  d’Oléo-Gomenol  à  5  p.  100  et  de  Rhino-  se  montre  puissamment  efficace  autant  qu’inoffensif  ;  c’est- 
Gomcnol,  constituent  la  base  du  traitement.  à-dire  qu’il  constitue  la  médication  de  choix. 

—  434  —  . 
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-  PRIMES  DE  ‘^PARIS  MEDICAL»  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  >’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  ces  primes). 

I®  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube’  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz] 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  5o).  Chevrier,  zi,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prune,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C*',  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris, 

4®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison*  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  2g,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

6"  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  J 5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7®  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8"  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9®  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10®  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Calé  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  iq,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 


9®  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremise  de  lop. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 
10®  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Calé  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  iq,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il®  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12“  Bon  de  remboursement  Intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseptauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 
I®  Un  joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 


2"  Stylographes  offerts  parleLaltLepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreaü,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6"  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  2(),  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufaciuring  G®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  t  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8“  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

90  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’Indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  breveté),ofLeT\.  parla  Société  i,LECTRO-IifDusTRiELLE(maîson  Mathieu),  i  i3,Bd.  St-Germain,à  Paris. 

12®  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  ig,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «Just»  en  or.  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C®,  Appareils  de 

19®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  ICorbous. 

21®  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  'Tunis  à  Korbous  et 

23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (PrimB  épuisée). 

24®  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  «ffert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  ta  somme  de  3  fr.  5o,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Povgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27»  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  BouI.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29®  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 
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LIBRES 

LES  CRÈCHES  DES  HOPITAUX 

La  mortalité  infantile  est  Tun  des  facteurs  de  la 
dépopulation,  si  inquiétante  pour  l’avenir  de  notre 
pays  ;  toutes  les  mesures  contribuant  à  la  diminuer 
sont  donc  des  plus  utiles,  des  plus  urgentes.  Or, 
quiconque  a  vécu  dans  nos  hôpitaux  parisiens, 
quiconque  a  eu,  fût-ce  quelques  semaines,  à  assumer 
la  direction  d’une  de  nos  crèches  hospitalières  ne  sait 
que  trop  quelle  effrayante  mortalité  règne  dans  ces 
crèches,  malgré  les  efforts  des  médecins  et  du  per- 
soimel.  C’est  iJar  centaines  que  succombent  annuel¬ 
lement  les  nourrissons  hospitalisés  dans  les  crèches 
des  Enfants-Malades,  de  Bretonneau  et  de  Trousseau. 
Devant  cette  situation  navrante,  n’}^  a-t-il  rien  à 
faire?  Le  corps  médical  des  hôpitaux  d’enfants  ne 
l’a  pas  pensé  et  une  importante  discussion  de  la 
Société  de  Pédiatrie  vient  de  mettre  en  lumière  les 
mesures  à  prendre  pour  remédier  à  l’état  actuel. 

Ce  n’est  pas  ici  que  je  puis  insister  en  détail  sur 
cette  discussion,  si  riche  en  conclusions  pratiques. 
Je  veux  seulement  en  souligner  tout  l’intérêt. 
Provoquée  par  im  travail  de  MM.  Méry  et  Malhéné 
sur  l’insuffisance  de  la  défense  contre  les  maladies 
contagieuses  à  l’asile  de  débiles  de  Médan,  elle  s’est 
ouverte  par  un  excellent  rajrport  de  M.  Triboulet  ; 
avec  la  chaleureuse  conviction  qui!’ aiüme  toujoiurs, 
il  a  fait  un  saisissant  tableau  de  la  crèche  telle  qu'elle 
est,  avec  sa  déplorable  Installation,  sans  isolement 
pratiquement  organisé,  sans  alimentation  métho¬ 
dique  possible,  avec  son  encombrement,  avec  ses 
promiscuités  fâclieuses,  avec  son  absence  habi¬ 
tuelle  de  ventilation  et  d’ensoleillement.  Comment 
s’étonner  dès  lors  que  le  pourcentage  des  décès  y 
soit  de  près  de  50  p.  100  ?  I^es  nourrissons  d’aujour¬ 
d’hui  n’entrent  à  l’hôpital  (ju’avec  danger  de  mort  ! 

Les  remèdes  heureusement  existent  et,  avec 
M.  Gninon,  avec  IM.  Marfan,  M;  Triboulet  en  a 
exposé  quelqnes-uns.  Ecarter  les  nourrissons  sains, 
est  une  mesure  qui  s’impose  tout  d’abord  ;  les  rece¬ 
voir  aujourd’hui,  après  ce  que  l’on  sait  des  pro¬ 
miscuités  fatales  de  nos  crèches  d’hôpital,  «  ce  serait 
un  acte  criminel  ».  Les  crèches  ne  doivent  être  ouvertes 
que  pour  les  nourrissons  atteints  de  maladies  aiguës 
ou  en  état  de  cachexie  ;  elles  ne  doivent  les  recevoir 
que  poitr  un  court  passage.  Dès  que  le  nourrisson  est 
amélioré,  il  faut  ou  le  rendre  à  sa  famille,  ou  le  diriger 
vers  une  crèche  de  plein  air  (dont  la  création  ou  la 
multiplication  s’impose  à  bref  délai). 

Limiter  l’admission  dans  les  erèdies  aux  nourris¬ 
sons  atteints  de  maladies  aiguës  ne  suffit  pas.  Il  faut 
aussi  améliorer  l'organisation  de  nos  crèches  actuelles  ; 
assurer  l’isolement  individuel  (tout  au  moins  de 
certahis  nourrissons),  assainir  fréquemment  les 
locaux,  modifier  le  matériel  et  apporter  les  perfec- 
tiomiements  culinaires  nécessaires,  user  de  linges 
propres,  aseptiques,  selon  la  formule  si  féeonde  du 
professeur  Weill  (de  Lyon),  augmenter  nmuérique- 
ment  le  personnel  soignant  actuellement  insuffisant. 
J  e  ne  cite  que  quelques-unes  des  mesures  proposées, 
la  plupart  immédiatement  réalisables. 

Ce  qui  ressort  surtout  de  la  discussion  qui  a  suivi 


PROPOS 

le  rapport  de  M.  Triboulet,  c’est  cette  notion  fonda¬ 
mentale,  nettement  définie  par  M.  Guinon,  de  la 
crèche  asile  de  cure  momentanée  pour  un  court  pas¬ 
sage.  Car  le  eourt  séjour  est  une  condition  nécessaire 
que  le  professeur  Marfan  a  fortement  mise  en 
lumière  en  étudiant  l'atrophie  hospitalière  si  com¬ 
mune  chez  le  nourrisson  ayant  séjourné  quelque 
temps  à  la  crèche,  atrophie  qui  mène  vite  à  l’athrepsie 
ou  se  complique  facilement  d’infection  grave.  Mais 
que  d’obstacles  à  ce  court  séjour,  venant  trop  souvent 
des  parents  eux-mêmes  !  Sans  cesse  nous  voyous 
des  mères  apporter  leurs  enfants  atrophiques, 
athrepsiques  ou  accidentellement  malades  et  nous 
supplier  de  les  accepter,  quelque  tableau  que  nous 
leur  fassions  de  la  crèche  hospitalière.  Et  si  l’enfant 
souffrant  de  troubles  aisément  curables  nous  semble 
surtout  justiciable  du  traitement  à  domicile,  la  mère 
invoque  trop  souvent  des  raisons  personnelles, 
arguant  de  l’impossibilité  temporaire  ou  définitive, 
où  elle  est  de  le  garder.  Souvent  alors  nous  nous 
laissons  à  tort  apitoj^ei-  et  la  a-èche  recueille  tem¬ 
porairement  l’enfant.  Mais  lorsqu’il  a  échappé  à  ses 
dangers  et  que,  convalescent,  il  devrait  la  quitter,  il 
n’est  que  trop  fréquent  de  ne  pouvoir  le  rendre  à  la 
famille.  «  On  écrit  aux  mères  de  reprendre  leur 
enfant  ;  on  ne  les  voit  plus,  elles  fout  la  sourde 
oreille».  Et  pendant  ce  temps  l’atrophie  hospita¬ 
lière  ou  l’infection  accidentelle  exercent  leurs' 
ravages  !  Sans  doute,  on  peut  accorder  des  secours 
à  la  mère  et  essayer  ainsi  d’obtenir  qu’elle  garde 
son  enfant  ou  le  reprenne,  moyen  trop  souvent 
illusoire  ou  inapplicable  ;  le  meilleur  remède  semble 
être  de  multiplier  les  crèches  de  plein  air  permettant 
d’éviter  aux  nourrissons  le  séjour  prolongé  à  l’hôpital. 

Allant  plus  loin  et  envisageant  les  divers  aspects 
de  cette  vaste  et  complexe  question,  le  professeur 
Marfan  a  dressé  tout  im  tableau  de  ce  que  pourraient 
être  les  groupes  d'assistance  aux  nourrissons  ayant 
pour  objet  d’associer  en  un  tout  cohérent  des  œuvres 
jusqu’ici  isolées  :  consultations  de  noumssons, 
crèche-garderie  du  t3’pe  Marbeau,  crèche-hôpital, 
asiles  de  plein  air,  etc. 

Bien  des  œuvres  de  nourrissons  existent  actuel¬ 
lement  mais  trop  souvent  dispersées,  indépen¬ 
dantes  et  par  suite  insuffisamment  efficaces.  L’orga¬ 
nisme  dont  parle  M.  îklarfan  semble  facile  à  créer 
dans  divers  quartiers  de  Paris,  coordomiant  les 
efforts  et  constituant  dès  lors  une  arme  puissante 
contre  la  mortalité  infantile. 

Bien  d’autres  points  ont  été  envisagés  par  M.  Gui- 
non,  par  M.  Mérj’,  par  M.  Barbier,  par  M.  Nobécourt. 
Mais  j’en  ai  dit  assez  pour  montrer  l’importance  de 
ces  discussions.  Les  propositions  qui  ont  été  faites 
ne  peuvent  être  réalisées  qu’avec  le  concours  de 
l’Assistance  Publique  d’une  part,  de  la  charité  privée 
de  l’autre. 

Puissent-elles  recevoir  bientôt  un  commencement 
d’exécution  !  11  n’est  que  temps  que  notre  pays 
suive  enfin  la  voie  où  nombre  d’autres  l’ont  précédé 
et  que  l’itygiène  hospitaUère  du  nourrisson  y  soit 
plus  efficacement  organisée. 

P.  Liîkeboui,i,ET. 
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OPOTHERAPIE 

Par  le  Dr  PAUL  CARNOT 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
Médecin  de  l'hôpiial  Tenon. 


(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Giibert  et  Carnot) 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

aütlientique  GARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


=-  DENUTRITION,  ANEMIE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


PRECIS  D’HYGIENE 

Par  le  O’  fflACAlGNE 


—  Il  IM  II  |i|  1  f  !  iJ  II  lil  M 

31 

m 

M 

P.  G^TOU  HYGIENE  DU  VISAGE 

Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 

I  volume  in-i6jésusde  3i^  pages  avec  figures, 


’harmacie  DURET,  28,  Avenue  Marceav 


L’AMPOULE-FILTRE  ASEPTAUTON  DURET  = 

rend  les  ÊniocUons  do  “  BOB  ”  et  do  “  B14  ”  ino/fensives, 


CURE  DE 


SALINS  - 

ILa  MouiUère=Besançoii 


Source  naturelle  chlorurée- sodique  forte,  iodo-bromurée 

- 29I  gr.  de  sels  par  litre  dont  O  gr.  108  de  bromure - 

ÉTflBLISSEHEJIT  DE  1"  ORDRE  OUVERT  TOUTE  L’ANNÉE 

Grande  saison  de  Mai  à  Octobre 

Efiüoyez  à  LA  MOUILLÈRE 
LES  ENFANTS  1  LES  FEBIIVIES 

chlorotiques,  ceuxalteinisd'adé-  métrile,  salpingite,  ovarite,  sal- 
uiies.de  coxalgie,  de  tuberculose  pingo-ovarile.  péri-salpingite. 
osseuse  ou  ganglionnaire.  I  déviations,  fibromes. 

LES  RHUMATISANTS,  LES  GOUTTEUX,  LES  ARTHRI- 

TIOUES  4“'  seront  guéris  par  les  applicaiions  du  '•  pango  ’ 
— dont  La  Muiiillùre  a  le  monopole. 

Vente  d'eaux-mères  pour  bains,  injections 
Compresses  à  domiciie 


DIURESE 


CHRONIQUE 


LA  PÈCHE 

Les  journaux  quotidiens  ont  depuis  longtemps 
signalé  la  détresse  croissante  des  pêcheurs  de 
sardines  bretons  et  leur  désaccord  avec  les  fabricants 
de  conserves,  désaccord  grave,  puisqu’il  a  été  sérieu¬ 


sement  question  de  ne  pas  ouvrir  les  usines  en  1913. 

Quelle  est  ou  plutôt  quelles  sont  les  causes  de 
cette  crise,  aggravée  par  la  désastreuse  campagne 
d’été  de  1912,  mais  qui  s’annonce  depuis  quelques 
années  déjà,  et  qui  atteint  également,  quoique  à  un 
degré  moindre,  d’autres  régions  du  littoral  français. 
C’est  ce  que  nous  voudrions  indiquer  en  quelques 
mots  aux  lecteurs  dePam  Médical. 

Ces  causes  peuvent  se  résumer 
tcomme  suit  : 

Esprit  routinier  des  pêcheurs  ; 

Augmentation  du  nombre  des 
pêcheurs  sans  augmentation  corré¬ 
lative  du  produit  de  la  pêche. 

L’esprit  routinier  est  la  cause 
déterminante  du  conflit  actuel  des 
usiniers  et  des  pêcheurs.  Ceux-ci, 
comme  malheureusement  la  plu¬ 
part  des  ouvriers  français,  sont 
uniquement  préoccupés  d’éviter 
la  surproduction  et  de  maintenir 
les  prix  unitaires  aussi  élevés  que 
jDossible. 

Il  est  à  peine  besoin  de  dire 
combien  cette  conception  est  con-  Saint- Valkio 

traire  aux  lois  économifjues,  néfaste 
et  opposée  à  l’intérêt  bien  entendu  des  pêcheurs, 
lorsqu’il  s’agit  d’une  industrie  soiunise  à  la  con¬ 
currence  internationale,  comme  celle  des  conserves 
de  sardines. 

Les  pêcheurs  bretons  utilisent  pour  capturer  ces 
jDetits  pioissons  de  longs  filets  garnis  de  liège  à  la  tête 
et  de  plomb  à  la  base,  ce  qui  les  fait  flotter  vertica¬ 


lement,  dans  les  mailles  de.squels  les  sardines  se 
prennent  par  les  ouïes.  La  pêche  se  fait  de  grand 
matin  au  moyen  de  barques  à  deux  mâts,  non  pontés. 
Arrivés  sur  les  lieux  de  piêche,  on  amène  les  voiles, 
jette  les  filets  à  la  mer,  à  l’arrière  du  bateau,  et  rame 
de  manière  à  maintenir  la  barque  bout  au  vent. 

La  sardine  se  tient  habituelle¬ 
ment  à  assez  grande  profondeur  et 
se  nourrit  de  vers,  de  petits  crus¬ 
tacés,  de  larves  de  crustacés, 
d’embryon  de  mollusques,  et  sur¬ 
tout  d’œufs  de  poisson.  Pour  la 
faire  venir  à  la  .surface  de  la  mer 
et  dans  le  voisinage  des  filets,  on 
emploie  un  appât  qui  est  géné¬ 
ralement  de  la  rogue  de  morue 
venant  de  Norvège.  On  utilise 
aussi  de  la  gueldre,  formée  de 
menus  crustacés  et  d’alevins  de 
poissons  pilés,  qui  constitue  mi 
appât  très  inférieur  à  la  rogue. 

Ce  mode  de  pêche  a  divers 
inconvénients  :  il  nécessite  plu¬ 
sieurs  filets,  les  dimensions  des 
mailles  devant  varier  avec  la  gros¬ 
seur  des  sardines  ;  il  est  coûteux, 
la  rogue  que  l’on  doit  employer 
ayant  une  valeur  élevée,  enfin  il  est  peu  fructueux 
et  donne  im  produit  beaucoup  moins  abondant  que 
d’autres  engins  plus  perfectionnés. 

Parmi  ces  derniers  se  classent  les  «  filets  tournants  » 
cjue  les  fabricants  de  conserves  voudraient  voir 
utiliser  pour  augmenter  la  pêche  et  dont  les  pêcheurs 
bretons  ne  veiflent  pas  parce  qu’ils  craignent  l'avi- 


;-sCR-So.MMF..  —  Les  barques  de  pêches  rentrées  au  port  tlig.  2I. 

lissement  des  prix.  Cependant  les  marms  d’ Arcachon, 
par  l’emploi  de  pinasses  à  vapeur,  qui  permettent 
de  chercher  le  poisson  à  30  ou  40  milles  au  large 
ont  fait  passer  leur  production  annuelle  de  300  à 
500  tonnes  avec  les  anciennes  méthodes  à  4.500 
tonnes  avec  les  bateaux  à  moteurs. 

Si  nous  envisageons  non  plus  seiflement  la  pêche 


—  VI  — 


HÉMORRAGIES 

HÉMORROÏDES 

VARICES 

PHLÉBITES 


CONGESTIONS  VEINEUSES 


FIBROMES 

MÉNOPAUSE 

DYSMÉNORRHÉE 

VARICOCÈLES 


HAMAMELINE  ROYA 


ÉCHANTILLONS  AUX  ’IÉDECINS 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY  CÉLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


UROTROPINE  SCHERING 

Indispensable  dans  les  affections  des 
Organes  GÉNITO-URINAIRES 


La  prescrire  en  comprimés  pouréviter  des  substitutions 

DOSE.  —  "De  2  à  4  comprimés  par  jour,  chaque 
comprimé  dissous  dans  un  grand  Verre  d’eau  froide. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
4,  Faubourg  Poissonnière,  Paris 


LA  SANTE  PAR  LE  GRAND  AIR 

LES  COLONIES  DE  VACANCES 

Par  Ad.  BONNARD 

Avec  Préface  de  Gabriel  BONVALOT 

volume  in-i8  de  272  pages,  avec  planches  et  figures .  3  fr.  5( 


iVlédication  totale  des  maladies  duFoie  et  des  voies  biliaires  _ 
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CHRONIQUE  (Suite) 


de  la  sardine  mais  la  pêche  en  général  nous  constatons 
que  l’adoption  de  moyens  modernes  a  parfois  donné 
à  cette  industrie  un  très  brillant  essor. 

C’est  ainsi  que  dans  divers  ports,  parmi  lesquels 
Boulogne-sur-Mer,  le  plus  grand  port  de  pêche  de 
France,  les  armateurs,  suivant  l’exemple  de  l’étran¬ 
ger,  ont  affrété  des  bateaux  à  vapeur  bien  outillés 
et  le  résultat  a  été  de  faire  passer  les  expéditions 
de  marée  de  12.400  tonnes  en  1891  à  23.200  tonnes 


Si,  quittant  la  grande  pêche  aux  outils  modernes, 
nous  revenons  à  la  pêche  côtière,  aux  j^rocédés 
routiniers,  nous  constatons  un  double  résultat, 
baisse  du  produit  de  la  pêche  et  augmentation  du 
nombre  des  pêcheurs,  qui  tous  deux  contribuent  à 
réduire  le  gain  par  pêcheur  comme  le  montre  le 
tableau  suivant  : 

Moyenne  Valeur  Nombre  de  Gain 

annuelle  des  produits  pêcheurs  pour  pêcheur 


en  1900  et  45.760  tonnes  en  1906. 

Depuis  cette  date,  il  est  vrai,  ces  expéditions  sont 
restées  stationnaires  et,  dans  d’autres  ports  tels  que 
Lorient  et  Arcachon  les  résultats  ont  été  moins 


leigooàigog.  63.000.000  go.  000  350 


brillants.  Cependant  le  nombre 
des  chalutiers  à  vapeur  était  : 

igo4  1909 


à  Boulogne-sur-Mer .  65  107 

à  Lorient  .  7  18 

à  La  Rochelle .  2  14 

à  Arcachon .  25  40 


au  total  dans  ces  4  ports,  gg  17g 
Ces  vapeurs  pratiquent  la  pêche 
au  chalut,  filet  en  forme  de  poche 
allongée  de  30  à  40  mètres  de 
in'ofondeur  et  muni  de  larges  ailes 
déployées  sur  35  à  50  mètres  de 
largeur.  Cet  engin  alourdi  par  des 
panneaux  en  bois  garnis  de  fonte 
ou  de  fer  pèse  environ  600  kilos 
et  racle  le  fond  de  la  mer  tiré  au 
moyen  d’un  câble  en  acier  dont  la 
longueur  peut  atteindre  1.500  m. 


Les  chalutiers  à  vapeur  pêchent  Boui.ügnc-scr-AIkr.  —  yuai  Gambctla.  partie  Sud  (lig.  3). 


non  seulement  dans  la  Manche  et 


sur  les  côtes  de  France  dans  l’Océan  Atlantique, 
mais  aussi  dans  le  Golfe  de  Gascogne,  sur  les  côtes 
d’Espagne  et  de  Portugal  ou  même  jusqu’au  Maroc; 
ils  vont  aussi  sur  les  côtes  d’Angleterre  et  d’Irlande, 
en  Islande  ou  à  Terre-Neuve.  Partant  pour  8  ou 
15  jours  ils  conserv'ent,  bien  entendu,  le  poi.sson 
pêché  dans  la  glace.  Mesurant  40  à  50  mètres  de 
long  coûtant  de  160.000  à  250.000  francs  ils  dépen¬ 
sent  de  12.000  à  20.000  francs  par  mois  et  doivent 
13ar  suite  rapporter  des  quantités  énormes  de  pois.son 
pour  être  rémunérateurs. 

Malgré  ces  puissants  moyens  d’action  employés 
dans  certains  ports  le  produit  global  de  la  pêche  a 
peu  varié,  comme  le  montre  le  tableau  suivant  : 

Uuaiilîtüs  pCcliécs  Produit 
kilogi'ammes  francs 

de  1 895  à  I  Sgg .  jS .  500 . 000  24.560.000 

deigooài904 .  56.100.000  24.300.000 

dcigo4àigo9 .  57-Soo.ooo  26.300.000 

Mais  cela  tient  surtout  à  ce  que  les  chalutiers  à 
vapeur  ont  médiocrement  réussi  dans  les  ports 
insuflîsamment  outillés  pour  la  vente  simultanée 
d’une  grande  quantité  de  poisson.  Dans  les  ports 
bien  outillés  comme  Boulogne-sur-Mer,  le  progrès  est 
patent. 


On  peut  se  demander  comment,  devant  ces  résul¬ 
tats,  le  nombre  des  pêcheurs  peut  augmenter.  Cela 
tient  d’une  part  à  ce  que  les  populations  maritimes, 
particulièrement  eu  Bretagne,  sont  très  ijrolifiques  et 
aiment  la  mer,  d’autre  part  au  système  de  Finscrip- 
tion  maritime.  On  sait  en  effet  que  les  marins  (pii, 
à  50  ans,  réunissent  300  mois  de  navigation  touchent 
une  iiension  de  la  Cai.sse  des  Invalides,  et  (juc  depuis 
1884  la  navigation  à  la  pêche  côtière  a  été  admise 
dans  le  calcul  des  300  mois  de  navigation.  C’est  un 
attrait  cpii  suffit  à  faire  prendre  la  mer  aux  marins, 
même  lorsqu’ils  tirent  de  leur  travail  un  produit 
minime. 

Quel  est,  dans  ces  conditions,  l’avenir  de  la  pêche  ? 

D’une  manière  générale  la  mer  ne  s’appauvrit  pas, 
à  la  condition  (Qu’elle  soit  exploitée  jAar  tranches 
successives,  les  régions  dévastées  se  repeui>lent  très 
rapidement  si  elles  sont  laissées  en  repos.  Une  exploi¬ 
tation  méthodique  permettrait  d’augmenter  les 
produits. 

Mais  il  faudrait  ménager  la  zone  littorale  pour 
exploiter  les  bancs  en  pleine  mer  tels  cpie  ceux  qui 
longent  la  côte  de  l’Atlanticpie,  de  la  pointe  de  la 
Coubre  à  celle  du  Raz,  et  la  côte  languedocienne 
dans  la  Méditerranée. 
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Bromothérapie  Physiologique 

Remplace  la  Médication  bromurée,  sans  bromisme 


BROMONE 

ROBIN 


BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absolument  stable  du  Brome  avec  la  Peptone 

(Découverte  en  1902  par  M.  Maurice  ROBIN), 
déjft  auteur  des  Combinaiaona  Métallo-peptoniquea  de  Peptone  et  de  Fer,  1881). 

.  {Communication  à  L'Académie  des  Sciences  par  BERTHELOT,  en  1885). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour. 

BROmONE.  —  Thèse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intitulée  :  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathieu,  F.  M.  P.,  en  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 

SpÉcilillueKsÂlIectioDS  nervenses 

Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Bromure  de  Potassium. 

Demander  Bromothérapie  physiologique,  Laboratoires,  BOBIN,  13,  Bue  de  Polssy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  bromu  par  centimètre  cube. 


LABORATOIRES  ROBIN 

PARIS  13  Rue  de  t^oiésy.  I  3  PARIS 


CHRONIQUE  (Suite) 


Cela  exigerait  l’emploi  exclusif  de  bateaux  rapides 
et  sûrs  mvuiis  d’engins  de  pêche  moderne  dirigés  par 
des  patrons  ayant  rpielque  connaissance  de  l’art 
nautique.  I<’eniploi  des  moteurs  à  pétrole  pourra 
permettre  cette  modification  de  l’outillage  sans 
iimnobilisation  excessive  de  capitaux.  Cependant  le 
moteur  coûte  de  3.000  à  6.000  francs,  le  bateau  de 
15.000  à  20.000  francs  et  le  développement  du  crédit 
maritiine  s’impose. 

Le  petit  Danemark  bien  en  avance  sur  nous  à 
ce  point  de  vue  n’a  pas  moins  d’un  millier  de 
bateaux  à  moteur. 

Il  faudrait  aussi  multqjlier  les  écoles  de  pêche. 

Dnfin  il  serait  nécessaire  de  faciliter  la  vente  du 
poisson  en  améliorant  les  transports  et  en  augmen¬ 


tant  les  débouchés.  L’éloignement  de  la  mer  n’est 
pas  un  obstacle  insurmontable,  puisque  Bâle  est 
devenu  un  grand  marché  de  poisson  de  mer  et,  en 
Suisse,  il  n’est  guère  d’hôtels  qui  ne  s’en  procurent  à 
volonté.  IMais  il  faut  des  transports  rapides,  à  bas 
tarif,  dans  des  wagons  spécialement  aménagés.  Il 
faut  aussi  que  le  prix  de  vente  ne  soit  pas  augmenté 
d’ime  manière  anormale  par  des  droits  d’octroi 
parfois  prohibitifs  et  que  le  poisson  reste  la  viande  du 

A  ces  conditions  l’industrie  de  la  iiêche  pourra 
redevenir  prospère  pourvu  que  les  pêcheurs  aban¬ 
donnent  leur  esprit  routinier  et  aussi  qu’il  se  produise 
un  arrêt  dans  l’accroissement  artificiel  de  leur  nombre. 

Sevarus. 


HYGIENE  APPLIQUÉE 


PRÉCAUTIONS  CONTRE  LES  MOUCHES 

Du  rapport  très  complet  présenté  au  Conseil 
d’Hygiène  par  M.  l’iii.specteur  Vaillard,  membre  de 
l’Académie  de  médecine,  nous  extrayons  les  conclu¬ 
sions  suivantes  : 

1“  La  mouche  commune  peut  transmettre  et  dissé¬ 
miner  des  maladies  infectieuses  (fièvre  typhoïde, 
choléra,  diarrhée  infantile,  dysenterie,  tubercu¬ 
lose,  etc.). 

2°  Il  est  nécessaire  de  faire  l’éducation  du  public 
sur  les  dangers  que  présentent  les  mouches,  les 
moyens  de  les  éviter  et  l’obligation  de  détruire  l’in¬ 
secte  i^ar  tous  les  moyens  possibles  ;  l’éducation  du 
public  devrait  commencer  par  celle  de  l’enfant  à 
l’école  ; 

3°  I,es  mouches  propagent  des  maladies  graves  par 
la  contamination  des  aliments.  Il  importe  donc  de 
protéger  elïïcacement  tous  les  aliments  contre  le 
contact  de  ces  insectes,  au6.si  bien  dans  les  habi¬ 
tations  privées  que  dans  les  maga.siiis  et  marchés 
où  les  comestibles  sont  présentés  en  étalage.  Des 
règlements  de  police  devraient  intervenir  au  sujet 
des  étalages  qui  exposent  des  aliments  altérables  aux 
poussière.s  de  la  rue  et  aux  souillures  des  mouches  ; 

4“  La  pénétration  des  mouches  dans  les  habitations 
privées,  les  écuries  ou  les  étables  peut  et  doit  être 
évitée.  Il  faut  détruire  celles  qui  s’y  introduisent  ; 
pour  cette  destruction,  et  en  outre  des  inoj’ens  usuels, 
on  peut  recoimnander  le  lait  forniolé  et  les  fumiga¬ 
tions  de  cré.syl. 

5“  Les  mouches  sont  attirées  par  les  matières  en 
décomposition  (déjections,  ordures  ménagères, 
fmniers,  dépôts  d’immondices,  etc.),  dont  elles  se 
nourrissent  et  où  elles  puisent  des  germes  dangereux  ; 
c’est  là  qu’elles  pondent  leurs  <eufs  et  que  les  larves 
se  développent  jusqu’à  l’éclosion  des  insectes  ailés)  ; 

6»  Dans  les  habitations,  il  importe  de  préserver 
rigoureusement  contre  les  mouches  non  seulement 
les  ordures  ménagères  et  débris  de  cuisine,  mais  aussi, 
et  .smriout,  tous  les  produits  émanés  d’mi  malade 
(déjections,  urines,  expectorations,  etc.)  ; 

7“  La  nécessité  s’impose  d’éloigner  le  plus  possible 
des  habitations  les  fumiers  et  dépôts  d’immondices, 
gîtes  préférés  des  mouches.  Les  dépôts  de  gadoues 
tolérés  au  voisinage  des  agglomérations  sont  particu¬ 
lièrement  dangereux  ;  ils  constituent  mi  foyer  de 


pullulation  pom-  les  insectes  qui,  après  leur  éclosion, 
peuvent  se  transporter  à  un  ou  deux  kilomètres  de  ce 
lieu.  Les  dépôts  de  gadoues  devraient  être  obliga¬ 
toirement  reculés  à  deux  kilomètres  au  moins  des 
agglomérations  ; 

8“  Les  écuries,  étables,  porcheries  et  tous  abris  pour 
animaux,  lorsqu’ils  sont  mal  tenus,  réalisent  des  . 
conditions  favorables  à  la  pullulation  des  mouches  et 
à  leur  .survie  hivernale.  Aux  locaux  de  ce  genre  situés 
à  l’intérieur  des  agglomérations,  il  y  aurait  lieu' 
d’appliquer  une  réglementation  de  police  visant  leur 
entretien  hy  giénique  afin  qu’ils  ne  deviennent  pas  un 
foyer  générateur  de  mouches  ;  imperméabilité  du  sol  ; 
écoulement  facile  du  purin  ;  lavages  fréquents  à  Teau 
de  chaux  ;  enlèvement  régulier  des  fumiers  et  tous  les 
cinq  jours,  au  moins,  en  été  ;  fumigation  annuelle  au 
crésyl,  au  début  de  l’hiver  ; 

90  Dans  la  plupart  des  agglomérations  rurales, 
les  fumiers  de  toute  nature  sont  contigus  aux  habi¬ 
tations  ou  trop  rapprochés.  Cette  pratique  est  éminem¬ 
ment  dangereuse. 

10"  La  propreté  rigoureuse  des  rues,  cours  et 
courettes  ;  renlèvenient  rapide  des  immondices, 
boues,  ordures  et  débris  de  toutes  sortes  déposés  hors 
des  maisons;  l’écoulement  assuré  des  eaux  ména¬ 
gères  et  purins  sont  des  mesures  obligatoires  en  tout 
temps,  mais  jjlus  impérieuses  encore  pendant  la 
saison  chaude  où  pullulent  les  mouches  ; 

11“  La  .stricte  et  rigoureuse  application  de  toutes 
les  mesures  concernant  l’hygiène  public[ue  devient 
une  impérieuse  obhgation  dans  la  lutte  contre  les 
mouches  ; 

120  Protéger  les  habitations  privées  et  autres 
locaux  contre  l’accès  des  mouches,  détruire  celles  qui 
y  pénètrent  ne  représente  qu’une  faible  partie  de  la 
lutte  contre  ces  insectes.  La  seule  mesure  efficace 
consistera  à  empêcher  leur  reproduction. 

On  peut  y  parvenir  en  s’attaquant  aux  gîtes  les 
plus  dangereux,  parce  qu’ils  sont  ceux  où  les  larves 
puUulentleplusetoù  l’insecte  ailé  trouve  au  voisinage 
de  riiomme  la  matière  infectieuse  qu’il  se  charge  de 
lui  rapporter  ;  ilépôts  d’ordures  ménagères,  fmniers, 
fosses  d’aisance,  etc. 

Pour  les  dépôts  que  l’on  ne  peut  supprimer, 
recourir  aux  substances  larvicides  :  huile  verte  de 
schiste,  chaux  vive,  lait  de  cha^ix,  chlorure  de  chaux,' 
sulfate  de  fer. 
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VARIÉTÉS 


POUR  FAIRE  DE  BEAUX  ENFANTS 

Par  le  D'  Julien  ROSHEM 

Midccin  aide-major. 

Pour  faire  de  beaux  enfants  suivez  les  conseils  de 
l’abbé. 

De  quel  abbé?  Vous  moquez-vous  de  nous?  J  e  m’en 
garderais  bien  ;  et  d’abord  le  sujet  est  trop  grave  en 
ce  moment  de  dépopulation  pour  que  la  plaisanterie 
s’y  glisse. 

Un  ecclésiastique  Claude  Quillet,  bien  connu  et 
fort  estimé  deMazariii  —  comme  vous  voyez  l’iiistoire 
n’est  pas  d’hier  —  publia  en  1655  un  long  poème 
en  vers  latins  intitulé  La  Callipédie  ou  la  manière 
d’avoir  de  beaux  enfants.  Et  pour  que  nul  ne  se  méprît 
sur  les  intentions  de  l’auteur,  un  savoureux  sous- 
titre  les  annonçait  en  ces  deux  mots  :  Poème  didac¬ 
tique  ! 

De  livre  date  de  1655,  une  deuxième  édition  vit 
le  jour  eu  1656,  ce  qui  montre  le  succès  obtenu. 

Mazarin  auquel  le  poème  était  dédié  le  goûta,  dit- 
on  ,  tout  particulièrement  ;  et  si  l’on  en  croit  le  traduc¬ 
teur  de  1779,  Quillet,  en  récompense,  obtint  une 
abbaye.  Ce  n'était  pourtant  pas  lui  procurer  le 
moyen  de  voir  ses  préceptes  mis  en  oeuvre. 

De  livre  fut  traduit  une  première  fois  en  prose 
française  vers  le  milieu  du  xviil®  siècle  ;  puis  en  vers 
en  1779.  C’est  à  cette  deuxième  version  que  nous 
faisions  allusion'  ci-dessus.  Elle  est  aussi  fidèle  que 
peut  l’être  une  traduction  en  vers.  Des  alexandrins  en 
sont  assez  mauvais,  pour  donner  à  penser  que  le  tra¬ 
ducteur  s’est  plutôt  soucié  de  rendre  exactement  le 
sens  du  texte  latin  que  de  respecter  la  prosodie.  J 'avoue 
sans  honte  me  rappeler  assez  mes  études  classiques, 
pour  avoir  pu  juger  de  la  fidélité  du  traducteur. 

Je  ne  vous  mettrai  point  les  vers  latins  sous  les 
yeux,  mais  bien  des  extraits  du  poème  français. 
J  e  vous  assure  qu’il  en  vaut  la  peine.  Du  reste  vous 
aijprécierez. 


D’édition  de  1779  donne  le  texte  latin  en  regard 
de  la  traduction  françai.se.  Elle  parut  à  Amsterdam, 
et  «  se  trouvait  à  Paris  chez  Dupuis,  libraire,  rue 
Saint-Jacques  et  chez  J.  Er.  Bastien,  libraire,  rue 
du  Petit-Dyon,  P'aubourg  S.  Genuain.  » 

Arrêtons-nous  un  instant  à  la  préface.  De  traduc" 
teur  affirme  qu’il  n’y  a  pas  lieu  de  s’étonner  que 
pareil  ouvrage  soit  l’œuvre  d’un  ecclésiastique,  car  il 
ne  contient  rien  de  contraire  aux  bienséances  :  »  J  e 
dis  plus,  ajoute- 1- il,  je  soutiens  que  l’ouvrage  de 
Quillet,  lu  dans  la  disposition  d’esprit  où  chacmi 
lit  ordinairement  les  livres  de  médecine  qui  traitent 
du  corps  humain,  n’est  pas  capable  de  faire  sm:  les 
sens  d’autre  impression  que  celle  de  plaire  et  d’a¬ 
muser  innocemment,  et  que  la  plus  honnête  femme 
peut  le  lire  tout  entier,  sans  que  sa  délicatesse  en  soit 
le  moins  du  monde  offensée.  Pourquoi  le  serait-elle? 
Elle  n’y  verra  que  ce  qu’elle  pratique  souvent  elle- 
même  avec  son  époux...  »  .  Peut-être  quand  vous 


aurez  lu  certains  passages, —que seul  le  caractère 
exclusivement  médical  de  ce  journal  me  permettra 
de  citer —  peut-être  ne  partagerez-vous  pas  l’avis  du 
traducteur,  et  ne  trouverez-vous  lias  si  innocent  le 
livre  de  Quillet. 

Je  me  hâte  de  passer  la  plume,  et  de  vous  mettre 
les  pièces  en  mains. 

DA  CADDIPÜDIE 
Chànt  premier. 

Je  chante  des  époux  la  volupté  féconde, 

D’art  cliarniant  de  donner  de  beaux  eiifaus  au  inonde, 
Les  astres  bienfaisants  qui,  par  d’heureux  accords. 
Procurent  et  la  grâce  et  la  beauté  des  corps. 


Mille  chastes  beautés  qui,  du  Ut  virginal. 

Ont  passé  tout  à  coup  dans  le  lit  nuptial. 

En  d’aimables  eiifans  voulant  se  voir  revivre. 

Liront  peut-être  un  jour  les  pages  de  mon  livre. 

Tandis  que  leurs  époux,  contens  et  satisfaits, 

Leur  en  expliqueront  les  mystères  secrets. 

Elles  mettront  alors  mes  leçons  en  pratique. 

Bientôt  disparaîtra  cette  race  ésopique 
De  mortels  contrefaits,  défigurés,  hideux. 

D’hymens  mal  assortis  fruits  tristement  honteux. 

Vou.s  le  voyez  par  ces  vers  d’exposition,  le  livre 
de  Tabbé  Quillet  est  un  manuel  de  l’art  de  bien  engen¬ 
drer,  de  cet  artque  nos  modernes  savants  ont  baptisé 
du  nom  lomd  et  un  jîcu  ridicule  d’ <(  Eugénique  ». 

Mais  avant  d’édicter  les  règles  propres  à  domier 
une  race  parfaite,  il  faut  définir  —  autant  que  pos¬ 
sible  —  la  beauté  du  corps.  Après  de  longues,  longues 
digressions,  Quillet  déplore  la  disparition  presque 
complète  de  la  beauté,  sur  la  terre.  Il  est  pourtant 
encore  mi  coin  de  France  où  les  femmes  sont  belles, 
c’est  la  Touraine.  Hâtons-nous  de  dire  que  Quillet 
était  de  Chinon  ;  et  laissous-le  nous  décrire  en  con¬ 
naisseur  lés  grâces  des  femmes  de  .son  pays  ; 

La  nature  leur  doime  un  modeste  maintien. 

Des  grâces  et  des  traits  où  l’art  n’ajoute  rien  ; 

Une  taille  parfaite,  une  noble  figure. 

De  chair  et  d'embonpoint  une  juste  mesure. 

Un  front  haut  et  .serein,  des  yeux  pleins  de  douceur, 
Une  bouche  de  rose  où  règne  la  fraîcheur  ; 

Une  gorge  de  lis  que  l’amour  idolâtre  ; 

De  blonds  cheveux  flottans  sur  une  peau  d’albâtre. 

De  iJetits  monts  d’y  voire,  et  mille  autres  attraits. 

Dont  Clio  me  défend  de  tracer  les  portraits  ; 

Ce  sont  là  les  présens,  c’est  là  l’heureux  partage 
Des  Nymphes  dont  la  Loire  embellit  sou  rivage. 

Il  ajoute,  ce  qui  n’est  peut  être  pas  d’une  modestie 
parfaite,  quelques  vers  dans  le  même  goût  pour  van¬ 
ter  les  grâces,  la  vigueur,  riiarmonie  du  corps  dés 
'l'ouraugeaux  : 

Leurs  muscles  sont  tendus,  leur  jambe  est  bien  tournée. 
Une  mâle  vigueur  anime  tout  leur  corps, 

Et  leurs  membres  euti-e  eux  ont  de  parfaits  rapports. 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


Et  dire,  que,  si  l’on  veut  bien  suivre  les  préceptes 
que  l’auteur  va  développer,  tous  les  limnaius  de 
l’avenir  seront  aussi  accomplis  que  les  habitants  de 
la  douce  Touraine.  Hélas  !  cet  avenir  que  Quillet 
voulait  rendre  meilleur,  cet  avenir  c’est  nous  !  Pas- 

Les  conseils  de  l’abbé  sont  excellents,  que  l’on 
en  juge  : 

Si  VOU.S  voulez  toujours  marcher  d’uii  pas  certain 
Dans  le  sentier  que  doit  vous  tracer  notre  main, 

Consultez  la  raison  autant  que  la  nature, 

Et  que  le  seul  désir  de  la  progéniture. 

Dans  les  nœuds  de  l’hymen  ne  vous  engage  pas. 
Gardez-vous  d’employer  à  ces  tendres  combats 
Des  corps  foibles,  malsains,  contrefaits  et  difformes. 
...Quelle  fille,  d’amour  jour  et  nuit  embrasée. 

Pourrait  ne  i^as  frémir,  en  se  sentant  pressée 
Par  les  énormes  bras  d’un  cyclope  enfumé... 

Non  :  l’hymen  ne  devroit  ouvrir  son  temple  auguste 
Qu’à  des  époux  munis  d’une  santé  robuste. 

Il  faut  en  éloigner  les  hommes  sans  vigueur. 

Ceux  que  fait  succomber  la  tramante  langueur. 

Que  tourmentent  la  goutte,  avec  l’épilepsie, 

La  gravelle,  la  toux,  la  noire  frénésie... 

Mais  Quillet  le  sait  bien,  de  son  temps  comme  de 
nos  jours,  la  santé  est  trop  souvent  la  dernière  préoc¬ 
cupation  des  «familles».  Parlez-moi  d’mie  grosse 
fortune,  de  belles  espérances,  de  chic  relations,  mais 
une  vigoureuse  santé  est-ce  que  cela  compte  dans 
la  dot  :  ainsi  se  multiplient  les  mariages  mal  assortis 
bien  plus  dangereux  pour  la  race  que  le  célibat  ou 
même  le  malthusianisme. 

Quillet  s’attaque  d’abord  à  la  disproportion  d’âge 
trop  marquée  —  et  si  fréquente  —  entre  les  époux. 

Cette  jeune  moitié  les  yeux  baignés  de  pleurs, 

De  son  antique  époux  abhorre  les  faveurs, 

Et  fuyant  des  baisers  toujours  remplis  de  glace, 

Loin  de  bénir  son  sort,  elle  plaint  sa  disgrâce... 

Telle  on  voit  l’eau,  du  ciel  tombant  avec  furie, 

S’absorber  dans  la  terre,  aux  sables  de  Lybie, 

Et  cependant  malgré  ces  torrens  orageux, 

Les  champs  rester  à  sec  sous  le  Verseau  fangeux. 

D  une  jeune  et  d’un  vieux  les  liqueurs  séminales 
Ont  pour  produire  un  corps  des  vertus  inégales  ; 

Et  si  de  leur  concours  il  naissait  un  enfant, 

L’infortuné,  malsain,  contrefait,  languissant, 

Traînerait  dans  les  pleurs  sa  malheureuse  vie, 

Et  n'aurait  point  de  bras  pour  servir  la  patrie. 

,  Si  les  vieillards  étaient  sages,  habile  argument 
d  intérêt,  ils  se  garderaient  bien  de  choisir  une  jeune 
épouse  que  leurs  faibles  et  bégayantes  étreintes  ne 
sauraient  contenter  : 

Si  pour  des  jeux  plus  doux,  elle  ose  soupirer, 

A  ta  honte,  vieillard,  tout  saura  conspirer. 

Pourquoi  t’en  étonner?  Ton  haleine  empestée. 

Les  dégoûtants  baisers  de  ta  bouche  édentée. 

De  ton  amour  usé  l’éternelle  froideur. 

N’ont  inspiré  pour  toi  que  dégoût  et  qu’horreur. 


Déjà  de  doux  amis,  des  galans  à  la  mode 
Remplissent  ta  maison  de  leur  troupe  incommode  : 
Résous-toi,  pauvre  époux,  à  nourrir  des  eiifans 
Qui  porteront  tou  nom,  sans  être  de  ton  sang. 

L’un  ressemble  au  marquis  de  votre  voisinage, 

L’autre  a  du  beau  Lausus  le  front  et  le  visage. 

L’on  reconnaît  aux  traits  du  plus  jeune  poupon 
Ce  brave  colonel  qui  hante  la  maison. 

I,e  destin  de  1’  «  épouse  surannée  »  qui  choisit  un 
jeune  mari  est  analogue,  et  le  portrait  que  trace  d’elle 
notre  auteur  n’est  guère  avantageux.  Jugez-en; 
puisqu’au  reste,  je  réduis  aujoiud’hui  au  uiiniinum 
le  rôle  de  ma  plume  et  laisse,  pour  votre  grand  profit, 
parler  l’abbé  Quillet.  Quand  on  fait  la  cour  à  la  riche 
vieille  ; 

On  souffre  sans  dégoût  son  visage  odieux. 

Les  rides  de  son  front,  la  crasse  de  ses  yeux. 

Ses  vapeurs  qui  souvent  la  rendent  frénétique, 

Sou  éternelle  toux,  son  estomac  étique. 

De  ses  énormes  dents  l’effrayante  noirceur 
Et  de  sa  bouche  enfin  l’insupportable  odeur. 

Notre  poète  lui  prédit  un  prompt  cocuage.  Eit 
tant  que  callipédiste  (si  j’ose  dire)  il  devrait  plutôt 
s’en  féliciter.  Le  jeune  homme  choisira  une  belle 
jeune  femme,  aucune  autre  considération  ne  le  gui¬ 
dera  que  la  beauté  des  formes.  Si  des  enfants  vien¬ 
nent,  ils  seront  parfaits.  Mais  Quillet  n’ose  aller 
jusque-là,  sans  doute. 

La  trop  grande  jeiuiesse  des  époux  fait  le  mariage 
moins  sûrement  fécond,  les  enfants  moins  robustes. 

Une  foible  pupille,  uu  jeune  adolescent 
Ne  pourront  en  remplir  le  devoir  important  : 

Dans  cet  âge  imparfait,  la  liqueur  prolifique 
Ne  gonfle  pas  encor  le  conduit  spermatique  : 

Cette  même  liqueur  est  occupée  alors 
A  former,  à  nourrir  les  membres  de  leurs  corps. 

Au  moment  où  la  jeune  fille  a  senti  «  le  joyeux 
aiguillon  d’amour»  quand  le  jeune  homme...  le  coi-ps 
animé  d’nne  chaleur  vitale 

A  vu  un  doux  duvet  s’élever  sur  sa  peau. 

Il  peut,  à  la  clarté  du  nuptial  flambeau, 

Sous  les  yeux  de  J  unou  à  ses  désirs  propice. 

Avec  sa  jeune  épouse  entrer  dans  la  lice. 

Et  perçant  de  ses  flancs  la  sombre  obscurité, 
y  répandre  la  joie  et  la  fécondité.  » 

L’expression  est  hardie,  mais  elle  fait  image. 
Quant  à  l’indication  de  l’âge  propice  elle  n’apparaît 
pas  clairement  parmi  cette  poétique  description. 


Et  voici  que,  smvant  les  conseils  du  bon  abbé,  un 
«  beau  couple»  s’est  formé.  L’époux  est  jeune,  beau, 
vigoureux,  l’épouse  est  jemie,  saine  et  belle.  Le  pro¬ 
fesseur  de  callipédie  ne  va  pas  les  abandonner  ; 
il  va  multiplier  les  avertissements,  et  entrer  dans  des 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


détails  précis,  intimes  où  —  médecins  —  nous  i^ou- 

C’est  le  jour  des  noces,  et  le  banquet  terminé  la 
compagnie  se  disperse,  tandis  que  meurt  l’écho  du 
dernier  violon. 

Il  Cependant  cette  étoile  à  Vénus  consacrée, 

Parai.ssant  au  sommet  de  la  voûte  azurée 
Du  combat  aux  époux  donne  l’heureux  signal... 

Venez  Mères  vous  qui... 

Avez  de  Cupidon  soutenu  les  assauts  ; 

De  riuuocente  Agnès  détachant  la  ceinture, 

Faites-lui  d’un  vain  dard  mépriser  la  piqûre, 
b’époux  déshabillé  l’attend  entre  deux  draps, 

Rt  brûle  de  livrer  le  plus  doux  des  combats. 

Il  Approchez,  lui  dit-il  :  allons,  point  de  remise, 
Coiniiiençons  un  duel  que  l’hymen  autorise. 

Sortez,  éloignez-vous  incommodes  témoins'; 

Portez  ailleurs,  portez  votre  zèle  et  vos  soins  : 

Fuyez  aussi  pudeur,  que  vos  vaines  alarmes 
Ne  nous  empêchent  point  de  mesurer  nos  armes.  » 

Eh  !  bien,  si  la  belle-mére  peu  satisfaite  d’iui  pareil 
langage,  et  outrée  d’être  mise  discourtoisement  à 
la  23orte  vent  conper  les  effets  de  son  gendre  mipé- 
tuenx  cjn’elle  lui  mette  entre  les  mains  la  «  calli- 
l)édieu  onverte  à  la  bonne  page.  Et  si  le  fongneux 
jeune  homme  prend  le  temps  de  le  lire,  peut-être  se 
décidera-t-il  à  j)atienter. 

Il  Si  l’estomac  rempli  de  mets  non  digérés, 

V ous  prenez  des  ébats  si  longtemps  désirés, 

Vos  reins -ne  répandront  qu’une  faible  semence. 

Qui  manquant  à  la  fois  d’esprit,  de  consistance 
Ne  pourra  d’un  chef-d’œuvre  être  le  fondement  ; 

...  Pour  donner  aux  époux  des  enfaus  bien  construits 
bes  plus  sages,  toujours  par  la  nature  instruits, 

Sçavent  que  le  regard  de  l’aurore  nouvelle 
Donne  aux  fruits_^du  matin  une  forme  ijlus  belle.» 

Et  .surtout,  un  joiu:  de  noces,  il  serait  inqrrudent 
de  faire  le  «  doux  ouvrage  »  aussitôt  après  le  repas, 
où  le  vin  coule  à  flot.  Et  voici  que  l’auteur  nous, 
décrit  à  sa  façon  l’influence  néfaste  de  la  féconda¬ 
tion  pendant  l’ivresse,  si  tristement  connue  des 
médecins  d’anjourd’hni. 

Il  De  la  table  autrefois  sortant  un  peu  gaillard, 

D’estomac  inondé  d'un  fleuve  de  nectar, 

J  upiter  dans  l’accès  d’une  vive  tendresse 
Déchargea  sur  Junon  sou  amoureuse  ivresse. 

De  cet  accouplement  quel  fruit  naquit  enfin? 

Un  monstre  de  laideur,  l’exécrable  Vulcain  : 

Ses  membres  contrefaits,  sa  figure  blasée  (?) 

De  Tendirent  du  ciel  la  fable  et  la  risée.  » 

E’influence  des  astres,  que  Quillet  étudie  très  lon¬ 
guement  dans  les  pages  qui  suivent,  nous  intéresse 
beaucoup}  moins. 

Quant  à  la  saison  la  plus  favorable  c’est  le  iJiin- 
teinijs.  Il  y  a  là  matière  à  iJoétiques  déveloirpements 
dont  je  vous  fais  grâce. 


Il  II  vous  faut,  chers  époux,  encore  sur  d’autres  points 
Fixer  de  votre  esprit  les  regards  et  les  soins  ; 

Évitez  vos  moitiés,  quelque  ardeur  qui  vous  pique, 
Lorsque  leur  sang,  suivant  son  cours  périodique. 

Comme  un  torrent  bourbeux,  sort  de  ses  cavités. 

Pour  aller  inonder  leurs  flancs  de  tous  côtés  : 

Si  vous  les  embrassez  dans  ce  momeut  contraire, 

La  nature  à  vos  vœu.x  ne  pourra  satisfaire  ; 

De  germe  s’éteindra  dans  les  limons  fangeux. 

C’est  que  rien  n’est  plus  dégoûtant,  rien  n’est  plus 
toxique  que  le  .sang  menstruel.  Si  quelques  gouttes, 
dit  encore  Quillet,  venaient  à  tomber  sur  une  jrlante, 
elle  iiérirait  aussitôt  comme  frappée  delà  foudre  ;  un 
chien  qui  en  boirait  deviendrait  enragé  sur  l’heure. 

Aijrés  les  conseils  aux  maris,  les  conseils  aux 
femmes  ;  ils  sont  plus  «  intimes  »  encore. 

Et  vous,  tendres  moitiés,  lorsque  vos  chers  époux 
Font  goûter  à  vos  cœurs  les  plaisirs  les  plus  doux. 

Que  dans  l’heureux  concours  des  faveurs  redoublées, 
Vos  bras  sont  confondus  et  vos  lèvres  mêlées. 
Gardez-vous  de  troubler  ce  travail  amoureux, 

Par  un  flux  et  reflux  de  bonds  impétueux  : 

La  masculine  humeur  aussitôt  retirée. 

Du  vase  féminin  sort  comme  elle  est  entrée. 

Et  l’épouse  ne  peut,  irar  la  conception. 

Seconder  de  l’époux  la  virile  action. 

Très  renseigné  l’abbé,  n’est-ce  iras?  Mais  je  dois 
ajonter  qu’il  s’était  d’abord  destiné  à  la  profession 
médicale,  et  qu’il  avait  poussé  assez  loin  ses  premières 
études.  C’est  ainsi  qu’il  avait  acquis  des  connais¬ 
sances  anatomiques,  et  qu’il  en  fait  profiter  ses  lec¬ 
teurs.  Un  des  chants  de  son  poème  pourrait  être 
très  exactement  intitulé:  Il  anatomie  et  physiologie  de 
l’appareil  génital.  »  Ea  place  m’est  mesiu'ée,  je  ne 
vous  donnerai  qu’un  seul  extrait  de  cette  anatomie 
poétique  : 

«...  Cet  aimable  conduit  qui  presse  et  qui  recèle 
Le  viril  instrument  dans  le  choc  amoureux. 

Par  le  Physicien,  spectateur  curieux, 

Est  nommé  proprement  le  col  de  la  matrice  : 

C’est  ce  nœud  qui  la  ferme  avec  tant  d’artifice. 

Jusqu’à  ce  que  l’époux,  tout  bouillonnant  d’ardeur. 
Voulant  d’uii  bel  enfant  se  procurer  l’honneur 
Laboure  avec  le  soc  qu’il  tient  de  la  nature. 

Le  champ  de  sa  moitié,  qui  rend  avec  usure  : 

L’agréable  travail  à  peine  est  commencé, 

Le  coutre  dans  la  terre  est  à  peine  enfoncé. 

Que  le  galant  étui,  par  nn  effet  physique. 

S’ouvre,  pour  recevoir  l’cssenee  prolifique. 

Et  la  suçant,  l’admet  au  fond  de  l’outre  creux. 

Cette  aimable  physiologie  à  l’usage  des  gens  du 
monde  ne  confirme-t-elle  pas  ce  que  je  disais  au 
début?  Et  la  «  Callipédie»  est-elle  uu  livre  à  mettre 
entre  toutes  les  mains? 

Quillet  traite  encore  bien  d’autres  questions  impor¬ 
tantes  ;  et  nous  aurons  probablement  de  nouvelles 
occasions  de  citer  différents  passages  de  l’œuvre  du 
Il  Callipédiste  ». 
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DE 


f/ Maladies  des  Voies  respiratoires, Plitisie.elc.etc, 


GOUTTES  LIVONIENNES 

deTROUETTE  PERRET 


au  Goudron  créosote 

au  Baume  de 

igE.TRpUÊÎÎÊ  J.5  Ru.e  des  Immeuhles  Industriels.PARIsj 


TROÜETTE-PERRET 


(CRÉOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLU) 


Contre  ;  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULCSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSE  UOYENUE  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
suGGès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3**"-  LE  FLACON 


TROUETTE,  /  5,  Rue  des  ImmeuMes-lnüustriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


THOUETTE  -FEHItET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  deiŒSOPHACE, 
CROISSANCE,  VIEILURDS, 


MODE  D'EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerdcs  &  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  dôlayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  abaolnc 
da  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  ù  la  fois  alimentaire  et  pepiogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 
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VARIÉTÉS  (SuÜe) 


Quelques  mots  seulement,  pour  finir,  de  la  déter¬ 
mination  des  sexes.  On  en  a  beaucoup  parlé  dans  ces 
dernières  années.  I^’abbé  Ouillet  prétend  posséder 
les  bonnes  reeettes,  il  va  nous  les  exposer. 

vSi  vous  désirez  un  garçon,  usez  du  vin;  mais  sans 
abus. 

Gardez-vous  des  excès  vénériens,  car  «  votre  prin¬ 
cipe  vital  devenu  trop  aqueux  »  ne  pourrait  engen¬ 
drer  cjue  des  filles. 

Que  la  femme  après  que  la  u  rosée»  sera  répandue 
dans  la  matrice  se  couche  sur  le  côté  droit,  et  dorme. 
C’est  dans  la  partie  droite  de  la  matrice  que  les  mâles 
se  forment. 

Et  sans  doute  sortent-ils  du  testicule  droit  ;  ainsi 
s’explique  que  : 

Quelques  époux  voulant  laisser  en  liberté 
Agir  le  témoin  droit  de  la  virilité 
Tiennent  l’autre,  de  peur  que  sa  liqueur  moins  pure 
N’affaiblisse,  en  coulant,  l’œuvre  de  la  nature. 


De  même  un  laboureur  qui  veut  des  bouvillons 

Capables  quelque  jour  de  tracer  des  sillons 

Prend  les  plus  fiers  taureaux  qui  soient  dans  ses  prairies 

Abandonne  à  leurs  jeux  des  génisses  choisies 

Et  les  fait  opérer  avec  un  seul  témoin. 

Le  gauche  étant  noué  pour  lors  avec  grand  soin  ; 

Ainsi,  pour  parvenir  à  procréer  des  mâles 
On  se  sert  de  moyens  et  de  ruses  égales.  » 


Et  voilà  le  livre  qui  valut  à  Quillet  l’abbaye  de 
Doudeauville. 

Pourquoi  .s’eu  étonner,  l’auteur  rendait  eu  .somme 
service  à  l’État  eu  iudkiuaut  les  moyens  d’avoir 
de  beaux  enfants.  Vous  dites  que  scs  descriptions 
sont  osées? 

C’est  sans  doute  que  l’abbé  voulait,  par  ses  vers 
encourageants  et  chaleureux,  rendre  facile  la  transi¬ 
tion  de  la  théorie  à  la  pratitjue...  pousser  à  la  con- 
sommatiou  ! 


CURIOSITÉS  HISTORIQUES 


UN  NAVIRE  COLOSSAL  AU  XVI»  SIÈCLE 

Dans  1’  «  Histoire  du  Havre  et  de  ses  environs  »  p)ar 
M.  Moiient,  se  trouve  un  curieux  passage  où  nous 
voyons  C]ue  l’idée  de  construire  d’immenses  navires  a 
été  mise  à  exécution  depuis  plusieurs  siècles  déjà. 

«  Rabelais  parle  de  la  Grande  Nau  française 
comme  d’uiie  construclion  étonnante. 

«  On  employa,  disent  les  mémoires  du  temps, 
plusieurs  années  à  le  bâtir  et  il  fut  construit  dans  mie 
fosse  de  l’Eure,  dite  la  Crique  de  Percanville,  par  un 
gentilliomme  breton  fort  habile  dans  cet  art.  Il  avait 
la  forme  des  caraques  de  Gênes  et  ne  ressemblait 
en  rien  aux  vaisseaux  modernes.  Qu’on  se  figure  une 
niasse  de  bois,  surmontée  de  deux  grands  mâts 
fonnés  de  plusieurs  pièces  unies  ensemble  et  dont 
l’une  avait  7  mètres  de  circonférence  et  40  d’éléva¬ 
tion.  aiacun  de  ces  mâts  était  coupé  dans  sa  hauteur 
par  4  hunes.  Cette  énorme  machine  du  port  de 
2  000  tomieaux  renfermait,  outre  un  grand  nombre 
de  chambres,  un  jeu  de  paume,  une  forge,  une  cha¬ 
pelle  dans  laquelle  on  célébrait  l’office.  Ce  qui  attirait 
un  si  grand  nombre  de  personnes  qu’on  fut  obligé  de 
placer  sur  le  pont  des  gardes  italiennes  pour  main¬ 
tenir  le  bon  ordre  ;  une  des  extrémités  du  navire 
portait  un  moulin  à  veut.  Ce  vaisseau  fut  nommé  la 
Grande  Françoise.  Il  avait  trois  rangs  de  sabords.  Sa 
poupe  était  décorée  d’un  sphinx  au-dessous  duquel 
on  lisait  en  lettres  d’or  ; 

O  Pheiii.x  qui  tant  noble-  .-euis. 

Fais  resseiiibler  la  Grande  Française  à  moi  ci 
Et  qu'eu  soi  toute  force  abonde 
Car  mou  pareil  ii'y  a  au  monde. 

K  A  la  proue  était  sculptée  une  salamandre  avec  la 
devise  de  François  I®'  :  Nutrisco  et  extinguo.  De  tout 
était  surmonté  d’une  grande  figure  de  saint  François 


dont  011  a  fait  un  saint  Bonaventure  qu’on  a  vu 
longtemps  servir  d’ornement  à  une  des  églises,  de  la 
ville. 

«  De  roi  nomma  le  sieur  de  Villiers  chevalier  de 
Malte  pour  commander  ce  vaisseau,  qui  était  doublé  de 
plomb  et  chevillé  en  fer  ;  il  était  destiné  à  guerroyer 
contre  les  Turcs  qui  envahissaient  dans  le  Devant  le 
domaine  des  chrétiens. 

«  Des  efforts  de  200  hommes  et  la  science  du  capi¬ 
taine  ne  purent  en  deux  marées  faire  avancer  le 
vaisseau  plus  loin  que  l’extrémité  d’un  petit  môle  qui 
longeait  la  tour  ;  il  échoua  dans  cette  place  ;  une 
tempête  le  mit  en  pièce  et  de  ses  débris  011  construisit 
un  grand  nombre  de  maisons.  » 

Ce  Deviathan  de  la  mer  n’étonnerait  plus  guère 
notre  époque  !  Mais  011  voit,  néanmoins,  que  le  goût 
des  choses  «  colossales  »  ne  date  pas  d’hier  ! 

D’abbé  Pleuvri,  dans  son  Histoire,  antiquités 
et  description  de  la  ville  et  du  port  du  Havre-de- 
Grâce,  dit  que  ce  vaisseau  «  était  d’une  telle  hauteur, 
que  lorsqu’il  vint  à  passer  près  de  la  tour,  les  premiers 
sabords  se  trouvèrent  au  niveau  de  cet  ouvrage,  et 
quelques  mariniers  sautèrent  dedans  ;  ce  qui  donna 
idée  par  la  suite  à  M.  de  la  Meilleraye,  gouverneur 
de  la  vûlle,  de  faire  exhausser  cette  tour,  qui  en  effet 
était  trop  basse». 

Comme  elle  dut  plaire  en  effet  à  l’imagiiiatiou 
gigantesque  d’un  Rabelais,  cette  Grande  Nau 
Françoise  contenant  «  une  chaijelle  »,  «  une  forge  » 
et  un  «  jeu  de  paume  »  !  ! 

Tout  cela  a  été  bien  dépassé  depuis.  D’audace  des 
honunes  pygmées  s’est  accrue.  Da  destruction  de  la 
Grande  Fraupofse, l’engloutissement  du  Titanic  ne  dé¬ 
couragent  point  l’effort  hardi  et  persévérant  de  l’intel¬ 
ligence  en  conflit  avec  la  natur^ rebelle  et  la  matière 
inerte  !  D®  F.-M.  Gr.\NGÉIv. 

,.1 
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MÉDECINE  ET  LITTÉRATURE 


POPULO 

Il  vient  de  ^jaraître  un  roman  :  Il  a  nom  Populo 
et  pour  auteur  Nonce  Casanova. 

Ça  ne  se  passe  pas  dans  la  haute,  comme  vous 
pensez.  Ça  se  passe  dans  le  jjopulo,  dans  le  peuple 
de  Paris,  dans  le  peuple  des  hôpitaux,  qui  chaque 
jour  nous  demande  nos  soins  et  dont  nous  pan.sons 
chaque  jour  les  souffrances  morales  et  physiques. 
C’est  une  longue  plainte  des  petits  qui  s’élève  sin¬ 
cère  et  touchante,  avec  le  charme  douloureux  des 
poésies  de  Jehan  Rictus  dans  les  soliloques  du 
pauvre.  Elle  intéresse  le  médecin  plus  qu’aucmi 
autre,  pui.squ’elle  monte  de  ceux  qui  sont  ses  fami¬ 
liers  de  chaque  jour. 

Nous  en  avons  extrait  ciuelques  passages,  avec 
l’espoir  qu’ils  inviteront  le  lecteur  à  lire  le  reste  du 
roman,  lectoe  sanie,  pour  nous  leçon  d’huma¬ 
nité.  Pour  moi  j’ai  reconnu  notre  vieil  hôpital 
Saint-Louis  ;  c’est  lui  sans  doute  cjue  l’on  trouvera 
plus  loin,  avec  ses  odeurs  de  latrine  dénoncées,  et 
son  odeur  d’huile  de  cade  méconnue. 

On  lira  aussi  la  visite  des  parents,  «  flot  pitoyable 
qui  se  précipite  dan.s  les  couloirs,  avec  la  hâte  de 
serrer  contre  soi  la  maman,  le  bien-aimé,  le  petit 
qu’on  laissa  si  souffrant,  la  semaine  dernière  !  » 

Lisons  tous  Populo,  nous  y  gagnerons  quelque 
chose. 

«  Le  ciel  est  plein  de  miséricorde  pour  les  pauvres  vies 
sanglotantes  ;  il  a  décidé  qu’Émile  ne  boirait  plus. 

Il  est  entré  à  Ambroise-Paré  qui  est  un  vieil  hôpital 
du  quartier  de  la  Roquette  où  l’on  soigne  toutes  les  hor¬ 
reurs  de  la  peau.  C’est  un  vieil  hôpital  ;  c’est  un  hôpital 
bien  sale. 

C’est  un  hôpital  dont  les  murs  noirs  donnent  l’impres¬ 
sion  parfaite  d’avoir  contenu  des  milliers  et  des  milliers 
d’agonies,  d’en  contenir  toujours,  que  toute  cette  crasse 
qui  les  tapisse  est  faite  par  de  la  buée  de  râles,  de  la  sueur 
de  martyrs.  Contre  ces  murs  noirs  s’est  fixée  la  poussière 
de  deux  siècles. 

C’est  un  hôpital  dont  les  couloirs  sont  empestés  d’une 
odeur  de  latrines,  et  par  où  sifflent  des  courants  d’air,  ce 
qui  est  bien  dommage  car,  malgré  qu’il  soit  vieux,  très 
vieux,  très  sale,  et  que  ce  soit  un  hôpital  qui  paraisse 
endolori  et  honteux  de  ne  pas  être  moins  ignoble  que 
d’autres  hôpitaux,  ses  frères  eu  ignominie,  parce  que  des 
sinécures  et  autres  faims  dévorent  l’or  qui  lui  est  destiné, 
c’est  un  hôpital  qui,  en  ce  temps  béni  où  on  ne  parle 
que  de  prophylaxie,  de  règlements  sanitaires,  d’hygiène, 
a,  ne  vous  déplaise,  des  étuves  à  vapeur,  des  stérilisateurs 
d’eau  et  des  autoclaves  pour  aseptiser  les  pansements, 
les  instruments  de  chirurgie,  enfin  tout  ce  qui  doit  être 
soustrait  ù  l’horrible  pullulation  microbienne.  Ah  !  ces 
microbes  !...  ces  microbes  !...  Ils  n’ont  pas  beau  jeu,  à 
Ambroise- Paré,  allez,  malgré  que  ce  ne  soit  qu’un  vieil 
hôpital,  très  sale,  très  vieux  qui  sente  les  latrines,  la 


putréfaction,  et  cette  odeur  terrible,  cette  odeur  indéfi¬ 
nissable,  faite  de  mort  et  de  désespoir  que  Dante  a 
respirée  en  enfer,  aux  bords  du  septième  cercle. 

On  les  combat,  on  ne  cesse  de  les  combattre  avec  cette 
noble  ardeur  digue  des  batailles  fameuses  dont  l’Histoire 
a  inscrit  le  nom  immortel  sur  ses  oriflammes  étincelants 
de  gloire,  on  lance  contre  eux,  sous  les  ordres  de  la  Théra¬ 
peutique,  cet  auge  gardien  de  notre  sauté,  des  flots 
d’antiseptiques,  du  chlore,  du  borax,  du  phénol,  du 
sublimé  corrosif,  du  nitrate  d’argent,  du  permanganate 
de  potasse,  du  chlorure  de  zinc,  du  chloroforme,  du 
formol,  des  flots  purificateurs  qui  doivent  submerger 
ces  barbares. 


C’est  un  vieil  hôpital  très  sale,  très  impressionnant, 
d’un  prestige  auguste,  ainsi  qu’un  roi  crasseux  qui  ne 
sourit  jamais,  qui  a  une  tête  de  mort,  un  manteau  troué, 
mi  sceptre  d’or,  qui  déteste  sou  peuple,  mais  qui  en  a 
quelquefois  pitié,  et  lui  donne  une  pierre  sur  laquelle 
il  puisse  reposer  sa  tête  lorsqu’il  est  sur  le  point  de  mourir. 

C’est  un  hôpital  où  Émile  Pollout,  le  fondeur  eu 
cui\’re,  est  entré  depuis  quelque  temps,  à  cause  qu’il  a 
le  cancer  des  fumeurs,  parce  que  l’État  lui  vendait, 
loyalement,  pour  dix  sous  de  poison  par  jour. 

Il  aurait  pu  y  entrer  un  peu  plus  tard  comme  alcoo¬ 
lique,  car  le  délirium  tremens  se  plaît  à  faire  vibrer,  en 
une  symphonie  maudite,  les  nerfs  imbibés  d’absinthe, 
mais  non,  sa  destinée  avait  été  qu’il  y  entrât  avec  le 
cancer  des  fumeurs. 

Il  était  triste  à  vous  faire  pleurer.  Cependant,  le 
«  chef  »  lui  affirmait  chaque  jour  qu’il  guérirait  bientôt. 


Élles  viennent  vers  une  heure  moins  le  quart,  elles 
n'apportent  pas  la  traditionnelle  orange  qui  est  l’offrande 
des  pauvres,  elles  n’apportent  pas  la  moindre  friandise, 
puisqu’on  ne  le  nourrit  plus  qu’à  la  sonde.  Elles  atten¬ 
dent  dans  la  rue,  parmi  d’autres  misérables  qui  ont  des 
yeux  rougis  aussi. 

De  temps  eu  temps,  M.  le  surveillant-concierge  ouvre 
la  porte,  et  jette  un  regard  supérieur  sm-  tout  ce  populo 
qui  a  l’air  si  humble,  si  écrasé,  et  qui  semble  attendre 
une  aumône  de  ses  mains  généreuses.  Il  daigne  quel¬ 
quefois,  les  jours  de  pluie,  l’accorder  l’aumône,  c’est-à- 
dire  qu’il  leur  fait  signe  d’entrer  quelques  minutes  avant 
que  l’heure  ait  sonné.  Oh  !  ce  flot  pitoyable  qui  se  pré¬ 
cipite  dans  les  couloirs,  avec  la  hâte  de  serrer  contre 
soi  la  maman,  le  bien-aimé,  le  petit,  qu’on  laissa  si  souf¬ 
frant,  la  semaine  dernière  ! 

Ce  sont  des  cœurs  douloureux  qui  vont  vers  du  mal 
qui  va  les  faire  souffrir  bien  davantage  encore,  qui  vont, 
très  souvent,  vers  de  l’agonie. 

Ces  baisers  tristes  qui  s’efforcent  de  sourire  au  chevet 
des  petits  lits  blancs  ont  l’expression  poignante  des 
fleurs  de  cimetière  ;  ils  disent,  comme  elles,  leur  amour, 
leur  regret,  leur  chagrin,  ils  n’ornent  pas  du  néant, 
mais  de  la  maladie  qui  en  est  la  première  ombre. 

G.  Miman. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  FRAIS  MÉDICAUX 
DANS  LES  ACCIDENTS  DU  TRAVAIL 

Nous  avons  à  plusiciirs  reprises  analysé  dans  cette 
chronique  des  jugements  relatifs  aux  moyens  que  les 
médecins  tirent  de  la  loi  pour  obtenir  le  paiement  de  leurs 
honoraires.  l’articulièremeut,  eu  matière  d’accidents  de 
travail,  de  nombreuses  questions  nouvelles  sont  issues 
des  difficultés  et  des  obscurités  de  la  loi  de  1898.  Questions 
d’ordre  pratique  aussi  bien  que  d’ordre  juridique,  et 
contradictions  entre  le  droit  commun  et  cette  législation 
d’exception.  Nous  avons  notamment  rapporté  cette 
jurisprudence  qui  limite  à  un  an  la  période  pendant 
laquelle  les  médecins  peuvent  actionner  les  chefs  d'en¬ 
treprise  pour  les  frais  médicaux  relatifs  aux  accidents 
du  travail.  La  Chambre  civile  de  la  cour  de  cassation 
vient  de  s’occuper,  le  24  février  dernier,  des  cas  où  le 
médecin  n’a  aucune  action  contre  le  chef  d’entreprise. 
I/arrêt  qui  a  paru  dans  la  Gazelle  du  palais,  le  29  avril 
1913  a  établi  nettement  la  question. 

La  solution  paraît  désormais  définitivement  tranchée 
par  cette  solution. 

Il  s’agissait  de  savoir  si  celui  qui  a  donné  des  soins  à 
un  ouvrier  victime  d’un  accident  du  travail  peut  actionner 
directement  le  patron  de  cet  ouvrier  eu  paiement  des  hono¬ 
raires  qui  lui  sont  dus  si  l’accident  n’a  pas  entraîné  nne 
interruption  de  travail  plus  de  deux  jours  ! 

On  sait,  en  effet,  que  par  l’article  3  de  la  loi  du  9  avril 
189S,  l’accident  du  travail  qui  n’a  pas  entraîné  une  in¬ 
capacité  temporaire  supérieure  à  quatre  jours  ne  donne 
droit  à  aucune  indemnité.  En  conséquence,  l’ouvrier  qui 
ne  peut  même  pas  se  faire  payer  l’indemnité  journalière 
n’a  pas  droit  non  plus  au  remboursement  des  frais 
médicaux  ou  pharmaceutiques  que  l’accident  a  entraînés, 
car  les  frais  sont  l’accessoire  de  l’indemnité  temporaire. 

Ce  point  est  aujourd’hui  certain  et  la  cour  de  cassation 
s’est  prononcée  eu  ce  sens  le  26  octobre  1903  (Gazette  du 
palais  ;  1903-2-478,  Dalloz  1904-1-510).  Il  résulte  de  ce 
principe  par  voie  de  conséquence  logique  que  les  méde¬ 
cins,  les  pharmaciens  et  les  établissements  hospitaliers 
ne  peuvent  dans  le  cas  que  nous  venons  de  rappeler 
exercer  un  recours  direct  contre  le  chef  d’entreprise, 
puisque  celui-ci  n’est  tenu  de  payer  ni  l’indemnité  jour¬ 
nalière,  ni  les  frais  médicaux. 

C’est  en  ce  sens  que  la  cour  de  cassation  s’est  prononcée 
dans  l’arrêt  du  24  février  1913. 

Voici  les  faits  d’un  ouvrier  nommé  Bousquet  qui  avait 
été  victime  d’un  accident  du  travail  le  9  juillet  1909. 
Blessé  à  l’œil,  il  avait  eu  recours  à  la  fondation  ophtal¬ 
mologique  de  Rothschild  où  on  avait  extrait  de  son  œil 
l’éclat  de  fer  qui  y  avait  pénétré.  En  moins  de  quatre 
jours  l’ouvrier  était  guéri  et  reprenait  sou  travail. 

Cependant  la  fondation  Rothschild  assigna  M.  Derriey 
en  paiement  des  frais  médicaux  qui  étaient  dus  pour  les 
soins  donnés  à  l’ouvrier.  11  s’agissait  de  la  modeste 
somme  de  10  francs.  Le  juge  de  paix  appliquant  l’article  4 
de  la  loi  du  9  avril  1898,  modifiée  par  la  loi  du  3 1  mars  1905 , 
condamna  le  patron  .à  payer  ces  10  francs.  Mais  celui-ci 
fit  appel  et  fut  décliargé  de  cette  condamnation.  Ce  fut 
alors  la  fondation  Rothscliild  qui  se  pourvut  devant  la 
cour  de  cassation  disant  que  le  juge  de  paix  était  incom¬ 
pétent  pour  juger  une  demande  basée  sur  la  loi  de  i8g8, 
alors  qu’en  fait  cette  loi  n’avait  pu  prévoir  la  possibilité 
d’ime  pareille  demande. 

Voici  l’arrêt  in  extenso  ; 

L.t  Cour, 

Sm  les  deux  moyens  réimis  : 

Attendu  qu’il  résulte  tant  des  qualités  du  jugement 


attaqué  que  du  jugement  lui-même  que  Bousquet, 
ouvrier  de  Derriey,  victime  d’un  accident  du  travail  le 
9  juillet  1909,  s’est  présenté,  pour  y  recevoir  des  soins, 
à  la  fondation  ophtalmologique  de  Rothschild  où  le 
chirurgien  de  garde  lui  a  extrait  de  l’œil  un  corps  étranger 
qui  y  avait  pénétré,  et  qu’aucune  interruption  de  travail 
de  plus  de  q.uatre  jours  n’a  été  la  suite  de  cet  accident  ; 
que  la  fondation  ophtalmologique  a  assigné  Derriey 
devant  le  juge  de  paix  du  canton  où  l’accident  était  sur¬ 
venu,  lui  demandant,  en  vertu  de  l’article  .j  de  la  loi  du 
9  avril  1898,  modifié  par  la  loi  du  31  mars  1905,  le  rem¬ 
boursement  d’une  somme  de  10  francs,  montant  des  frais 
médicaux  dus  pour  les  soins  donnés  à  Bousquet  ;  que  le 
juge  de  paix  a  fait  droit  à  cette  demande  ;  que  Derriey 
a  interjeté  appel  de  cette  décision  en  soutenant  que  le 
juge  de  paix  était  incompétent  pour  connaître  d’une 
demande  se  fondant  exclusivement  sur  la  loi  du 
9  avril  1898  et  formée  en  dehors  des  prévisions  de  cette 
loi  ;  que  le  jugement  attaqué  a  fait  droit  à  l’appel,  déclaré 
l’incompétence  du  juge  de  paix  dans  l’espèce  et  a  par  suite 
déchargé  Derriey  des  condamnations  prononcées  contre 
lui  ; 

Attendu  qu’en  statuant  ainsi,  le  jugement  attaciué  n’a 
violé  aucun  des  articles,  visés  au  pourvoi  ; 

Attendu,  en  effet,  d’une  part,  que  si  la  fondation 
ophtalmologique  pouvait,  en  vertu  de  l’article  4  de  la  loi 
du  9  avril  189S,  actionner  directement  le  chef  d’entre¬ 
prise  en  paiement  des  frais  médicaux  à  elle  dus  pour 
soins  donnés  à  la  victime  d’un  accident  de  travail,  ce  droit 
ne  lui  était  concédé  qu’à  la  condition  que  le  chef  d’entre¬ 
prise  en  fût  lui-même  débiteur  vis-à-vis  de  la  victime  ; 
qu’il  n’en  est  ainsi  que  lorsque  l’accident  entraîne  une 
interruption  de  travail  de  plus  de  quatre  jours  ;  que  c’est 
là  une  des  manifestations  du  caractère  forfaitaire  de  la 
loi  sur  les  accidents  du  travail  ; 

Attendu,  d’autre  part,  que  si  le  juge  de  paix  statue  en 
dernier  ressort  jusqu’à  300  francs  sur  les  demandes 
relatives  aux  frais  médicaux,  la  décision  qu’il  rend  est 
susceptible  d’appel  pour  cause  d’incompétence  ;  que 
les  conclusions  de  Derriey  soumettaient  au  tribunal  la 
seule  question  de  savoir  si  la  loi  sur  les  accidents  du 
travail,  sur  laquelle  s’appuyait  la  réclamation  de  la  fonda¬ 
tion  ophtalmologique,  était  applicable  à  la  cause  ;  que  le 
tribunal  a  examiné  cette  seule  question  et  que  l’infirma¬ 
tion  qu'il  prononce  n’est  que  la  conséquence  de  l’incom¬ 
pétence  du  premier  juge,  conséquence  elle-même  de  ce  04110 
la  loi  du  9  avril  1898  était  inapirlicable  à  la  cause  ;  que 
4Jour  statuer  ain.si,  le  jugement  attaqué  n’a  pas  procédé 
par  voie  d’évocation  ; 

Rejette...  » 

La  décision  que  nous  rapportons  est  des  plus  nette  et 
elle  empêchera  désormais  les  médecins  ou  les  pharma¬ 
ciens  de  faire  des  frais  inutiles  en  vue  du  remboursement 
de  sommes  que  la  loi  n’a  43as  obligé  les  patrons  à  leur 
restituer.  Et  c’est  logique  !  Le  patron  n’est  respon¬ 
sable  des  accidents  que  si  ceüx-ci  ont  déjà  atteint  une 
certaine  gravité  ;  si  l’incapacité  de  travail  n'atteint  pas 
quatre  jours,  il  s’agit  plutôt  à  la  vérité,  d’un  incident 
de  travail  que  d’un  véritable  accident,  et  ou  comprend 
très  bien  dès.  lors  que  le  patron  ne  soit  tenu  d’aucun 
paiement.  Et  puis,  il  faut  penser  hélas  aux  médecins 
marrons  qui  seraient  toujours  prêts  à  profiter  des 
faiblesses  de  la  jurisprudence  pour  soigner  des  ouvriers 
valides  afin  de  leur  procurer,  à  eux  du  chômage  et  à  la 
clinique  un  bénéfice  illégal. 

Adrien  Peyïee. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  cour  d’airpel. 
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CTO  -  A  N  T  I S  E  PS  I N  E 


LA 


ferment  lactique  pur  et  actif 

Laboratoires  !  10,  Rue  du  Bac,  PARIS. 


Neurasthénie  r*  It  if 'VT' ï  un  <ymui  Nutrition 

■  h  l«/l  I  Concentré  et  Pasteurisé 

Convalescence  VÜ^JLvlV*  A  NON  ALCOOLISÉ  de  la  IVIèra 

-  Késidu  sec  par  LITRE  :  24S  gr. 

Surmenage  ^  ^  -  «*e  la  Nourrice 

®  Adresser  demandes  d'échantillons  au  Aliment  intensif 

Anémie  “GERMYL”  9,  rue  Petitot.  Dijon  Prompt  Reconstituant  de  l’Enfant 


A  C'y  U  lyi  C  [  REMEDE  préféré  dn  Corps  Médical 

riùmuvceMr  poudre  orientale  et 
tlllrn  T  OtiVit  CIGARETTES  ORIENTALES 

2  francs  la  Boite  (TTlSPHCiES)  [  de  BARTHÉLEMY 

PHARMACIE  CARTERET,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 

Précis  d’OBSTETRIQUE 

Par  le  Dr  Fabre 

Professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lyon 
Accoucheur  des  Hôpitaux  de  Lyon 
ipio,  I  vol.  in-8dc  764  p.,  avec  466  fiR.,cart.,  1 6  fr. 

VAL=MONT  =  LA  COLLINE  montreux^-'territet 

600-660  Jil.  d'altitude  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 


HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHËRAPIE,  MASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 


: 


lODALOSE  GALBJRUN 


IODE  PHYSIOLOQIOUB.  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  ComblnalMa  directe  et  entièrement  etahle  de  l’Iode  nvea  le  feptone 
OÉCOUTBItn  KM  1896  FAR  E.  OALBRUN,  BaoTeun  kn  raARHAOin 

Remplace  toujours  Iode>  et  lodures  sans  Iodisme. 

Vingt  gouttes  lODALOSB  eigiesent  eommt  un  grmmme  loUure  almUIn, 
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Tonique  Cardiaque 

DIURÉTIQUE  PUISSANT 

_ ^ _  Pas  d’ Accumulatio 

_ _  Pas  d’ Accoiitiiinanc 

_  Pas  toxique 

_  Agit  vite 


Littérature  et  Echantillon  :  M.  Cl^RTERET 

^  15,  Rue  d’Arifeateuil.  —  PARIS  ] 
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Si  laThéobromine 
dmorphe  provoc|ue 

souvent  des  nausées 
des  vomissements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
c'est  parce quesa com¬ 
position  chirniquevarie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pu  reté  ne 
peut  être  absolue. 

USINE  a  LABORATOIRES 
ERMONT  (S-a-0)  près  PARIS 


ROUSSEAU  • 


CRlstALLlStt 

ESTUN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET  CHIMIQUEMENT  PUR 


Exempte  de  tous  les  déFauts  de  laThéobromine  «y/770/v>y^e.elle  assure 
lemaximum  delà  diurèse  recherchée  par  laThérapeutiquedes  maladies 
de  la  circulation.sans  complications  d'aucune  sorte  à  redouter. 


THERAPEUTIQUE 

DES 

MALADIES  INFECTIEUSES 

Par 

Les  Docteurs  MARCEL  GARNIER,  NOBÉCOURT,  NOC,  P.  LEREBOULLET 
1913,  I  vol  in-8,  650  pages  et  figures,  cartonné .  (2  fr. 

(BlMiothèque  de  Thérapeutique  GILBERT  et  CARNOT) 


Les  Analyses  d'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L'EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  Insignifiant  de  0  fr.  25. 

Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d’un  élégant  portefeuil.,;  facilement 


URISANINE 

TRAITEMENT  PI  SYPHILIS 

par  les  injections  Mercurielles  Intra-musculalres, 
indolores,  de  VIGIER 

Huile  grise  Vigier  à  40  »/o  (Codex  1908)  Seringue  spéciale 
Barthélémy^igier,  stérilisable.  —  H.  au  Calomel  b. 
0,05  cgr.  par  cc.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  ce.  ;  H.  au 
Biiodure  de  Hg,  à.  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores;  1*  au 
Benzoate  de  Hg,  b.  0,01  et  0,02  cgrs.  parce.;  2»  au  Diio- 
dure  de  Hg,  à  0.01  et  0,02  cgrs.  par  cc. 

Pharmacie  VIGIER,  1 2,  boulevard  Bonne-Nouvalle,  PARIS 

W>h'>' 


/?'•  r 


LES  NOUVEAUX  MÉDECINS  DE  LA  RÉPUBLIQUE 
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TRAITEMENT  DIETETIQUE  DES  MALADES.  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 

ET  ALIMENTATION  PROGRESSIVE  ET  VARIÉE  DES  ENFANTS- 


FARINES  MALTEES  J  AM  MET 


ARISTOSE  -  CÊRÊMAITINE  ■  OROËOSE  -  RIZINE  -  ORAiHENOSE  ■  AVENOSE,  etc. 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  décoctions  -  CACAO  GRANVILLE  -  cacao  a  l'Orgéose,  etc. 

rochure  et  échantillons  sur  demande.  M®"  JAMMET,  47.  Rue  de  Miromebnil.  PAR 


KEPHIR -SALMON  PULVO-KEPHIR 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux  Pour  préparer  soi-même  le  Képhir  lait  diastasé 

Képhir  n»  1  laxatif.  —  N"  a  Alimentaire.  —  N»  3  Constipant.  Pulvo-Képlilr  a  été  fait  pour  permettre  aux  personne., 

_ _ _ _  —  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-mêmes  le  Képhir.  - 

KOUIVIIS""SALIVION  YOGHOURT 

Préparé  selon  la  mode  de  Klrgis  •  ^  ^  I 

Anémie.  -  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies  Lait  Caillé  bulgare 

de  l’estomac  et  de  l’intestin.  -  Dyspepsie,  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  Diabète. 

Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TEIiéPïlOI^E  1-49-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉIzÉPJlOIlE  149-78 


Médications  symptomatiques 

CIRCULATOIRES,  HÉMATIQUES  et  NERVEUSES 

MAYOR  P.  CARNOT  GRASSET 


PENSION  DE  FAMILLE 


RIMBAUD  G.  GUILLAIN 


olume  in-8  de  490  pages,  cartonné  (lUbüotlwque  de  T hèrapeu- 


—  XXVII  — 


DIÉTÉTIQUE 


FORMULES  POUR  ENFANTS 

*  (M'"“  Moiæ- WEISS). 

Recette  type  :  Potage  au  lait. 

Pour  loo  gr.  de  lait.  3,66  3,62  4,48 

5  gr.  de  sucre.  »  »  6,00 

10  gr.  de  farine 

ou  de  pâte.  0,96  0,38  7,35 

Zôô  18,83 

Il  équivaut  donc  en  moyenne  à 
4151.62  d’allniniine,  4  grammes  de 
graisse  et  i88‘',83  d’hydrates  de  car- 

1 0  Variante. 

Ajouter  un  jaune  d’œuf  par  litre 
de  potage,  ce  qui  augmente  la  valeur 
alimentaire  de  : 

Albuiiiiiie  :  4  gr.  ;  Graisse  :  8  gr. 

2“  Variante 

Ajouter  50  grammes  de  crème 
fraîche  par  litre  de  potage,  ce  qui 
augmente  la  valeur  alimentaire  de  : 

Albumine  :  2^,09  ;  Graisse  :  12  gr. 

Hydrate  de  carbone  ;  3  gr. 

30  Variante 

Ajouter  i  œuf  entier  par  litre  de 
potage,  ce  qui  augmente  la  valeur 
alimentaire  de  : 

Albumine:  ee'.g  ;  Graisse:  6e'-,4. 

4»  Variante 

Ajouter  '  i  jaune  d’œuf  et 


25  grammes  de  crème  fraîche  par 
litre  de  potage,  ce  qui  augmente  la 
valeur  alimentaire  de  : 

Albumine  :  3Br^o4  ;  Graisse  :  14  gr. 

Hydrate  de  carbone  :  i  gr. 

5  O  Variante 

Ajouter  1  jaune  d’œuf  et 
25  grammes  de  beurre  par  litre  de 
potage,  ce  qui  augmente  la  valeur 
alimentaire  de  ; 

Albumine  :  4  gr.  ;  Graisse  :  30  gr. 

Hj’drate  de  carbone  :  oB'',i2. 

Préparation  I.  —  Délayer  la 
farine  ou  la  phosphatine  avec  un  peu 
de  lait  froid,  ajouter  le  sucre,  le 
reste  du  lait  et  faire  chauffer  eu 
remuant  ;  cuisson  dix  à  quinze 
minutes. 

S’il  s’agit  d’une  pâte  :  semoule, 
tapioca,  etc.,  faire  bouillir  le  lait 
sucré  et  y  verser  en  pluie  la  semoule, 
le  tapioca,  etc.  Laisser  cuire  quinze 
à  vingt  minutes. 

Variante  I.  —  Mettre  dans  la 
soupière  le  jaune  d’œuf,  le  délayer 
avec  un  peu  de  lait  froid,  puis  ajou¬ 
ter  le  potage  cuit  et  bouillant. 

Procéder  de  même  pour  les 
variantes  2,  3. 

Pour  la  variante  3  —  un  œuf 
entier  —  bien  battre  l’œnf. 


Toutes  ces  variantes  augmenteu’. 
la  valeur  du  potage. 

Riz  au  lait. 

100  grammes  de  riz. 

1  litre  de  lait. 

50  grammes  de  sucre.  Parfum. 

I.  ■ —  Bien  laver  le  riz,  le  mettre 
dans  im  récipient  avec  le  lait,  le 
sucre,  un  parfum.  Laisser  bouillir 
une  heure  doucement. 

Qâteau  de  riz. 

A  la  préparation  ci-dessus,  ajouter 
2  ou  3  œufs  entiers  bien  battus. 
Beurrer  un  moule,  y  verser  la  pré¬ 
paration  et  enfourner  vingt  minutes. 
Ou  peut  aussi  le  cuire  au  bain- 

Soufflés  à  la  phosphatine, 
ù  la  crème  de  riz,  à  la  farine. 

I.  —  En  ajoutant  à  i  litre  de  l’uu 
des  potages  au  lait  (formule  n"  i) 
2  ou  3  jaunes  d’œufs,  2  ou  3  blancs 
battus  en  neige  très  ferme  et  en 
enfournant  à  four  chaud,  on  obtient 
un  soufflé  à  la  phosphatine,  à  la 
crème  de  riz,  à  la  farine,  etc... 

On  peut  aussi  transformer  de  la 
sorte  une  tasse  de  chocolat  épaissi 
d’un  peu  de  fécule  en  un  soufflé  au 
chocolat. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Cystite  tuberculeuse 

Gomenol .  20  granune.s. 

Huile  d’olive  slérilisèc  cl 

lavée  à  l’a'cool ....  Q.  ,S.  p.  100  ce. 
Instiller  une  pleine  seringue  de 
OuYON  tous  les  jours  ou  tous  les 
deux  jours,  au  besoin  matin  et  soir. 

(Pasteau.) 
Contre  les  éphélides. 
Locaeement  :  frictionner,  matin 
et  soir,  les  parties  malades  avec  une 
solution  de  sublimé  à  i  p.  500. 

.Sublimé .  1  gramme. 

Alcoolat  de  lavande .  150  grammes. 

Eau . . .  350  — 

Appliquer  pendant  la  nuit  de 
l’emplâtre  de  Vigo  ou  de  l’emplâtre 
hydrargyrique  de  Unna  ;  ou  bien 
appliquer  sur  les  taches  de  rousseur, 
le  soir,  une  couche  de  la  mixture 
suivante  et  laisser  sécher  sur  place  : 

.Sublimé . 7  grammes. 

Eau  distillée .  i  litre. 


Blancs  d’œufs .  11“  4 

.Suc  de  citron .  n”  4 

.Sucre  blanc .  50  grammes. 

Ou  encore  prescrire  l’une  des 
pommades  suivantes  : 

Précipité  blanc .  \ 

.Sous-nitrate  de  bis-  !  ââ  i  gramme. 

Précipité  blanc .  1 

Sous-nitrate  de  bis-  |  ââ  4  grammes. 

muth .  ' 

Pendant  le  jour,  appliquer  sur  les 
parties  malades  un  fard  quelconque, 
ou  bien  une  des  pommades  sui- 

Glycérolé  d’amidon....  15  — 

Acide  sallcylique .  23  à  30  centigr. 

Oxyde  de  zinc .  3  grammes. 

Poudre  de  lycopode  3  — 

Vaseline .  10  — 

Lanoline .  10  — 

Essence  de  violettes.  Q.  S.  p.  aromatiser. 

(Brocq.) 


O.xyde  do  zinc .  30  centigr. 

—  jamie  de  mercure .  i  gr.25 

Huile  de  ricin .  30  grammes. 

Beurre  de  cacao .  30  — 

Essence  de  roses .  X  gouttes. 

F.  s.  a.  (HERZEN). 

Angine  typhique. 

Eu  cas  d’angine  typhouhque 
prescrire  des  gargarismes  biquoti- 

Perborate  de  soude. ...  25  grammes. 

Eau  de  menthe .  200  ce. 

Eau  distillée .  Q.  .S.  p.  1  lit. 

(A;  Robin.) 

Après  les  gargarismes,  badi¬ 
geonnages  avec  le  collutoire  : 

Uésorcine .  i  gramme. 

Glycérine .  100  grammes. 

(A.  Robin.) 

Pratiquer  des  lavages  à  l'eau  bori- 
qttéc  à  3  p.  100,  en  cas  de  nécessité 
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Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuüle,  Paris 

NOUVELLES  PUBLICATIONS 

AIMÉ  (P.)  etBOBEATT  (Q.)-  —  Gnide  de  l’étudiant  en  médecine  |  HAYEM  (G.)  et  LION  (G.).  —  Maladies  de  l’Estomac,  i  vul. 


aux  travaux  pratittues  d’histologie.  Préface  du  Prof.  Prenant. 

I  vol.  in-i8  de  172  p.,  avec  77  plioloinicrographies _  4  fr. 

APEBT  (E.).  —  Hygiène  de  l’Enlance.  i  vol.  In-i6  carré 

de  416  pages  avec  8i  figures .  6  fr. 

AREOU,  FREDET  et  DESMABETS.  —  Maladies  du  Cou.  i  vol. 
gr.  iu-8  de  166  pages  avec  figures  {Noitveau  Traité  de  Chi- 

rurgiV).  Br.  4  fr.  ;  «art .  5  fr.  50 
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51  figures .  2  fr. 

CARTIER  (F.).  —  Précis  de  Thérapeutique  des  Voies  respira¬ 
toires.  I  vol.  in-8  de  200  pages .  5  fr. 

Congrès  International  de  l’Éducation  physique.  Paris,  17- 
20  Mars  1913. 

I.  Rapports,  i  vol.  gr.  in-8  de  450  pages .  6  fr. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MÉDICALE.  —  La  réaction  de  l’urobilinogêne 
et  sa  valeur  clinique  dans  les  maladies  infec¬ 
tieuses  (30  juillet  1913). 

Si  l’on  ajoute  à  l’urine  fraîche  quelques  gouttes  de 
solution  de  paradimé  tylami  dobenzol  d’éthyle  dans  HCl, 
on  voit  se  produire  —  en  chauffant  et  parfois  même  à 
froid  • —  une  coloration  plus  ou  moins  rouge,  et,  au  spec- 
troscope,  on  constate  une  bande  d’absorption  entre  les 
raies  D  et  K  (Ehrlich,  1901).  Cette  réaction  est  due  à  la 
présence  du  chromogène  de  l’urobiliue  ou  urobilinogÈne 
qui,  sous  l’influence  de  la  lumière  et  de  l’oxygène  de  l’air, 
se  transforme  en  urobiline,  laquelle  ne  donne  pas  la 
b  enzaldéhyde-réaction. 

L’épreuve  d'Ehrlich  paraît  caractéristique  des  infections 
strcptococciqucs  :  quand  clic  fait  défaut,  on  peut  afiîrmcr 
que  l’agent  patliogène  n’est  pas  le  streptocoque.  Par 
contre,  l’élimination  exagérée  d’urobilinogène  peut 
s’observer  dans  les  infections  d’origine  différente  ; 
elle  est  alors  plus  tardive.  De  plus,  cette  réaction  cons¬ 
titue  un  indice  d’insufSsance  hépatique.  «  C’est  là  ce  qui 
explique  ijourquoi  cette  réaction  ne  se  produit  pas  dans 
la  varicelle,  dans  la  diphtérie  (non  associée  à  l’infection 
streptococcique) ,  dans  les  oreillons,  dans  les  exanthèmes 
d’origine  sérothérapique,  ainsi  qu’au  cours  de  la  i^ériode 
initiale  de  la  rougeole,  de  la  pneumonie  et  de  la  fièvre 
typhoïde,  et  pourquoi  elle  se  montre,  au  contraire,  posi¬ 
tive  dans  la  scarlatine,  dans  les  angines  streptococciques 
et,  surtout  dans  l’érysipèle». 

PRESSE  MÉDICALE.  —  La  submatité  de  la  base  droite 
(submatité  rétro-hépatique).  Signe  de  fièvre 
typhoïde.  Statistique  portant  sur  150  observa¬ 
tions  (Cii.  LESiEuuet  J.  Marchand.  30  juillet  1913). 
Chez  114  typhiques  authentiques,  la  recherche  de  la 
submatité  rétrô-hépatique  a  été  très  nettement  positive 
dans  87  cas.  0n  peut  donc  évaluer  la  fréquence  du  symp¬ 
tôme  à  80  p.  100. 

GAZETTE  DES  HDPITAUX.  —  L’éosinophilie  locale)  L. 
Babonneix,  26  juillet  1913). 

Pathologique  et  abstraction  faite  des  parasitoses,  l’éosi- 
iiophilie  locale  caractérise  surtout  trois  affections  : 
1“  l’asthme  où  elle  répond  à  l’élimination  paroxystique, 
par  les  bronches,  de  produits  toxiques  mal  déterminés. 
(Bezançon  et  de  Joug)  ;  2°  les  dermatoses  bulleuses.  A  cer¬ 
taines  périodes  s’éliminent  par  la  peau,  des  substances 
toxiques,  provoquant  une  éosinophilie  locale.  Ces  subs¬ 
tances  sont  spécifiques,  car  la  sérosité  d’un  vésicatoire 
appliqué  au  cours  d’un  pemphigus,  ne  contient  pas 
d’éosinophiles  ;  3“  certaines  colites  dont  les  crises  alternent 
souvent  avec  l’asthme  et  les  dermatoses.  L’organisme 
choisit  sans  doute  le  tube  digestif  comme  voie  d’élimi¬ 
nation. 

Physiologique,  l’éosiniphilie  locale  est  l’effet  de  subs¬ 
tances  chimiques  spécifiques  produites  dans  un  tissu 
donné. 

Toutes  les  éosinophilies  locales  relèv'ent  donc  du  même 
mécanisme. 

GAZETTE  DES  HDPITAUX.  —  Traitement  chirurgical  des 
colites  chroniques  graves  et  des  formes  graves 
de  la  constipation  (A.  Mathieu,  29  juillet  1913). 

«  Je  n’ai  qu’une  expérience  personnelle  très  restreinte 
du  traitement  de  la  forme  grave  de  la  constipation. 
Il  s’agissait  d’une  malade,  atteinte  antérieurement  d’un 
ulcère  gastrique,  chez  laquelle  l’estomac  ne  supportait 
que  le  lait,  mais  chez  laquelle  aussi  le  régime  lacté  provo¬ 
quait  de  la  constipation  et  de  la  colite  paroxystique.  Elle 
mourut  de  péritonite  huit  jours  après  l’établissement  de 
l’iléo-siguioïdostomie. 


Cette  observation  malheureuse  ne  me  suffit  certes  pas 
pour  condamner  la  méthode...» 

DULLETIN  MÉDICAL.  —  Des  abus  et  difficultés  qu’en¬ 
gendrera  la  loi  sur  les  maladies  iirofessionnelles 
(Brisaru,  26  juillet  1913). 

L’hystérie  saturnine  (?),  a  été  inscrite  par  la  Chambre 
des  Députés,  parmi  les  affections  saturnines  indemnisées 
par  la  loi.  «  Nous  voyons  dans  cette  inscription  une 
faute  énorme.  Ce  n’est  pas  un  paradoxe  scientifique 
de  dire  que  pour  créer  l’hystérie,  il  suffit  d’y  croire. 
Babinski,  par  un  coup  de  génie,  a  réiissi  à  la  faire  dispa¬ 
raître  — ■  ou  presque  —  en  la  niant,' ou  du  moins  eu  la 
traitant  comme  s’il  la  niait.  La  Chambre  des  Députés 
proclame  officiellement  son  existence  et  l’entoure  d’une 
sorte  d’auréole  dorée  !  Donner  une  prime  à  l’hystérie, 
c’est  la  ranimer  de  ses  cendres.  Il  y  a  là  un  danger  social 
qu’il  importe  de  conjurer.  Souhaitons  que  le  Sénat,  dans 
la  rédaction  définitive  de  la  loi,  supprime  cette  sugges¬ 
tionnante  inscription  de  l’hystérie  saturnine,  vocable 
malencontreux  autant  que  suranné.  » 

DULLETIN  MÉDICAL.  —  Le  réflexe  oculo-cardiaque 
dans  le  syndrome  de  Basedow  (P.  Sainton,  30  juil¬ 
let  1913). 

Certains  basedowiens  réagissent  aux  substances  capables 
de  modifier  le  tonus  pneumogastrique  (pilocarpine)  par 
des  symptômes  toujours  identiques  :  salivation,  sueur,  etc. 
Ce  sont  des  hypervagotoniques. 

D’autres  basedowiens  ne  présentent  à  l’épreuve  aucune 
sensibilité,  mais  si  on  leur  injecte  de  l’adrénaline,  subs¬ 
tance  qui  augmente  le  tonus  sympathique,  surviennent 
de  la  tachycardie,  de  la  glycosurie,  de  la  polyurie.  Ils 
sont  hypersympathicoioniques. 

Or,  la  présence  et  le  sens  du  réflexe  oculo-cardiaquc 
d’.ishncr  peut  avoir  une  valeur  diagnostique  importante 
pour  cette  classification  des  basedowiens,  puisque  l’origine 
de  ce  réflexe  doit  être  recherchée  dans  l’excitation  des 
extrémités  nerveuses  du  trijumeau,  provoquant  un 
réflexe  bulbaire  à  voie  centrifuge,  représentée  par  le 
jmeumogastrique. 

CDNCDURS  MÉDICAL.  ■ —  Lettre  ouverte  à  M.  Henry 
Chéron,  Ministre  du  Travail  et  de  la  Prévoyance 
sociale  (G.  Ddciiesne,  27  juillet  1913). 

«  Ce  n’est  pas  parce  qu’on  a  dénoncé  à  la  tribune  delà 
Chambre  de  prétendus  abus,  dont  le  plus  grand  nombre 
sont  apparus  comme  controuvés,  qu’il  faut  commettre 
cette  erreur,  indigne  de  l’homme  d’État  que  vous  êtes 
de  vouloir  conclure  du  particulier  au  général,  et  d’englober 
vingt  mille  médecins  parfaitement  honorables  dans  la 
réprobation  que  soulèvent  certains  cas  isolés,  surtout 
lorsque  les  pratiques  signalées  comme  parfaitement  répré¬ 
hensibles  ont  leur  contre-partie,  et  comment  !  —  de  l’autre 
côté  de  la  barricade.  'Vous  le  savez  pertinemment,  puis- 
qu’après  la  cloche  Beauregard,  vous  avez  entendu  sonner 
les  cloches  Peyroux,  Doizy  et  Barthe,  qui  ont  fait  bonne 
justice  des  allégations  du  député  du  X'VI<=  et  rétabli  les 
faits  dans  leur  authenticité.  » 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BORDEAUX.  —  Les  basites 
tuberculeuses.  Essai  de  classification  et  de  patho¬ 
génie  des  congestions  insidieuses  de  la  base  des 
poumons  (H.  'Vennaï  et  P.  Lafargue,  20  juillet 

1913)-  . 

A  côté  des  basites  grippales  de  Bernsheim,  des  basites 
emphysémateuses  de  Percepied,  des  basites  arthritiques 
de  Collin,  il  existe  une  autre  variété  de  basites,  sorte  de 
congestions  pleuro-pulmonaires  évoluant  sans  fièvre, 
sans  presque  de  signes  fonctionnels,  avec  seulement  une 
légère  atteinte  de  l’état  général.  <>  Ces  basitcs-là  nous  pa¬ 
raissent  avoir  indubitablement  une  nature  tuberculeuse. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


MONTPELLIER.  ■ —  Un  jeune  liomiue  de  vingt-quatre 
ans  hérédo-alcoolique  a  présenté  dans  son  enfance  de  la 
chorée  et  vers  l'âge  de  vingt-deux  ans  a  été  sujet  à 
des  crises  comitiales  et  à  des  vertiges  les  uns  épileptiques, 
les  autres  hystériques  et  certains  au  cours  desquels  ou 
trouve  des  éléments  appartenant  aux  deux  névroses,  avec 
prédominance  des  uns  ou  des  autres  suivant  les  cas. 
Ce  malade  présentait,  en  outre,  un  syndrome  psychique 
constitué  par  des  occupations  hypocondriaques. 

M.  Margarot  en  conclut  qu’on  se  trouve  en  présence 
d’un  dégénéré  qui  à  divers  moments  de  sou  existence 
a  présenté  diverses  névroses  (chorée,  hystérie,  épilepsie, 
psychasthénie)  lesquelles  se  sont  en  quelque  sorte  gref¬ 
fées  sur  la  dégénérescence.  Il  pense  qu’il  existe  entre 
l’hystérie  et  l’épilepsie  ime  union  étroite  tenant  à  leur 
commune  origine  ;  certains  vertiges  épileptiques  se  gref¬ 
fant  sur  des  vertiges  hystériques  et  les  uns  et  les  autres 
se  rattachant  à  la  dégénérescence  mentale.  (Société  des 
Sciences  médicales,  i6  mai  1913). 

MM.  A.  et  M.  Romieu  présentent  un  appendice  qu’ils 
ont  découvert  à  l’autopsie  d’un  jeune  homme  de  22  ans, 
mort  de  septicémie  et  qui  ne  mesure  pas  moins  de  24  centi¬ 
mètres.  On  n’a  guère  signalé  que  deux  appendices  dont 
les  dimensions  soient  comparables  :  Imschka  en  a  décrit 
un  de  23  centimètres  et  Georgieff  un  de  24. 

L’appendice  se  trouvait  en  position  pelvienne,  plon¬ 
geant  dans  le  petit  bassin.  Il  était  étranglé  non  loin  de 
son  extrémité  inférieure  par  une  adhérence  péritonéale 
qui  le  soudait,  près  du  rectum,  à  la  paroi  de  l’excavation 
et  qui  a  déterminé  la  formation  d’une  dilatation  kystique 
terminale.  La  lumière,  libre  sur  presque  toute  son  étendue, 
renfermait  près  de  l’extrémité  inférieure  au-dessus  et 
au-dessous  de  l’étranglement  une  petite  quantité 
de  matière  •  fécale  non  concrétée  contenant  une 
vingtaine  d’akènes  de  figuier.  L’insertion  cœcale,  infun- 
dibuliforme,  ne  présentait  pas  la  valvule  décrite  par 
Weitbrecht.  (Soc.  des  Sciences  Médicales,  13  juin  1913). 

Observation  d’un  jeune  homme  de  15  ans  atteint  de 
crises  convulsives  subintrantes  à  type  jacksounien 
avec  coma  et  fièvre.  L’examen  du  liquide  céphalo-rachi¬ 
dien  révèle  une  dissociation  albumiuo-cytologique  in¬ 
verse  (albumine  0,27  par  litre,  leucocytes  à  la  cellule  de 
Nageotte  48,2),  une  rétention  des  chlonrres  (7,6)  et  de 
l’urée  (0,60)  et  de  l’acétonémie  très  nette  (réaction  de 
Prommer-Emilevicz  très  positive.)  On  porte  le  diagnostic 
d’épilepsie  toxique  probablement  urémique  et  on  fait  une 
saignée  de  250  gr.  La  netteté  de  l’acétonémie  fait  penser, 
en  outre,  à  l’utilité  non  négligeable  des  injections  de 
glycose.  Trois  injections  de  500  cmc.  de  solution  de  glycose 
i.sotonique  de  Pleig  à  47  grammes  par  litre.  Le  coma  et  les 
crises  cessent.  Une  ponction  lombaire,  après  guérison, 
donne  un  liquide  céphalo-rachidien  normal  ;  albumine 
0,25  (Nageotte  3,5),ISraCl  7,3;  urée  0,06  ;  pas  d’acétone. 

MM.  Derrien  et  J.  Baumel  insistent  sur  l’utilité 
des  injections  de  sérum  glycosé  (glycose  pur  et  non  lactose) 
et  sur  les  inconvénients  des  injections  de  sérum  physiolo¬ 
gique  ordinaire  (chloruré  sodique)  dans  les  syndromes 
toxiques  avec  acétonémie  surajoutée  et  avec  troubles 
rénaux.  (Soc.  des  Sciences  Médicales,  23  mai  1913). 

ANGERS.  —  Une  injection  de  naphtol  camphré,  a  dit 
Guinard  (Soc.  de  Chirurgie,  12  mai  1904),  pratiquée  aussi 
correctement  que  possible,  avec  une  dose  infime  de  $  à  10 
centimètres  cubes,  chez  un  sujet  en  bon  état,  adulte  ou  enfant, 
peut  amener  la  mort  en  quelques  minutes. 


«  Le  25  février  dernier,  raconte  M.  Ch.  Martin  (Soc. 
de  Médecine,  4  juin  1913),  l’aventure  suivante  m’advint 
et  m’a  dégoûté  pour  toujours  de  l’envie  de  recourir  à  ce 
dangereux  médicament. 

Une  jeune  fille  de  Cholet,  11*'“  F...,  âgée  de  treize  ans, 
était  depuis  un  mois  environ  en  traitement  pour  une 
tumeur  blanche  du  coude  droit.  Des  fongosités  remplis¬ 
saient  les  deux  gouttières  olécraniennes  et,  malgré  une 
série  de  six  injections  d’huile  iodoformée  gaïacolée,  for¬ 
mule  de  Calot,  malgré  l’immobilisation  de  la  jointure  dans 
un  plâtre,  ne  cessaient  de  s’accroître,  sans  avoir  tendance 
à  se  ramollir  et  à  fondre. 

Le  naphtol  camphré  était  indicjué  et,  après  avoir  pris  les 
précautions  d’usage  qu’indique  Calot  :  naphtol  glycériné, 
miscible  à  l’eau,  etc.,  je  fis  une  injection.  A  peine  avais- 
je  pressé  sur  le  piston  de  la  seringue  et  fait  pénétrer  2  à 
3  gouttes  de  naphtol  que  l’enfant  accusa  une  sensation  de 
mal  de  cœur,  un  peu  d’écume  blane  hevint  aux  lèvres. 

J’arrêtai  immédiatement  l’injection  ;  malgré  le  peu  de 
liquide  lancé  dans  la  circulation,  des  symptômes  formi¬ 
dables  se  manifestaient  dans  les  3  à  4  secondes  qui  sui¬ 
virent,  par  conséquent  d’une  façon  presque  instantanée. 

D’abord,  une  expression  anxieuse  du  visage  avec 
fixité  du  regard  et  perte  de  la  connaissance,  contraeture 
des  muscles  de  la  face  s’étendant  à  tout  le  corps,  puis  une 
brusque  attaque  convulsive  avee  prédominance  à  droite 
du  côté  de  la  face  et  des  membres.  En  même  temps,  la 
face  devenait  violacée,  noire  par  gêne  de  la  respiration, 
le  coeur  s’affolait,  le  pouls,  petit,  battait  à  160,  la  pupille 
se  dilatait,  l’écume  des  lèvres  augmentait  un  peu,  si  bien 
que  je  eraignis  fort  de  voir  ma  malade  succomber  de  cet 
accès  convulsif. 

Au  bout  de  cinq  heures  environ,  l’accès  perdit  de  sa  vio¬ 
lence,  l’enfant  restait  contracturée,  ayant  des  mouve¬ 
ments  désordonnés,  dans  le  coma,  avec  une  respiration 
irrégulière,  accélérée  ou  ralentie,  violacée, asphyxiante,  les 
yeux  ternes  avec  larges  pupilles,  insensibles  sans  réflexes. 

Puis,  un  nouvel  accès  convulsif,  extrêmement  violent, 
survint  et  me  parut  encore  devoir  se  terminer  par  la  mort». 

Cet  état  persista  une  heure  et  demie  et  l’enfant  com¬ 
mença  à  s’apaiser.  A  cinq  heures,  la  malade  était  plus 
calme,  redevenue  consciente,  mais  alors  apparurent  des 
vomissements  qui  durèrent  jusqu’au  lendemain.  Dans 
la  soirée  du  second  jour,  des  crachats  sanguinolents 
furent  expectorés  sans  signes  stéthoscopiques  nets  à 
l’aucultation.  Enfin  le  cinquième  jour,  l’enfant  put  rentrer 
chez  elle,  sans  garder  la  moindre  trace  de  l’intoxication 
qui  avait  failli  la  tuer. 

«  La  toxicité  du  naphtol  camphré  est  maintenant  archi- 
prouvée.  Des  expériences  de  Desesquelle  et  Legendre 
sur  des  chiens,  de  celles  de  Baylac  et  Gouzy,  d’Estor  et 
Roblez  sur  des  lapins  et  des  cobayes,  par  voie  veineuse, 
péritonéale  ou  sous-cutanée,  il  résulte  que  :  1“  Le  naphtol 
camphré  est  très  toxique,  même  à  doses  très  minimes  ; 

2°  La  toxicité  est  plus  grande  avec  des  préparations 
anciennes  ;  3“  La  toxicité  varie  suivant  la  voie  de  pénétra¬ 
tion  :  1/20  de  centimètre  cnbe  par  les  veines  tue  un 
cobaye,  alors  qu’il  faut  i  cmc.  1/2  dans  le  péritoine  et 
2  3  3  centimètres  cubes  sous  la  peau. 

On  a  voulu  pousser  plus  loin  l’analyse  de  cette  into¬ 
xication  ;  mais  qu’il  s’agisse  d’une  action  convulsinante 
sur  le  bulbe  (Desesquelle  et  Legendre),  d’embolies  leuco¬ 
cytaires  (Baylac),  la  puissance  toxique  du  naphtol 
camphré  n’est  pas  discutable  et,  son  action  élective  sur 
les  tissus  tuberculeux  n’étant  rien  moins  que  prouvée, 
ce  médicament,  incertain,  difficile  à  manier,  dangereux, 
nous  paraît  devoir  rayé  de  la  liste  des  su  bstanccs  injecta  blés.  » 
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(spécifique  des  diarrhées  et  dysenteries 


Dysenteries  coloniales  AMPOULES  S  1 

Entérocolites-Typhoïdes  BULLES  |j 

Adopté  officiellement  par  le  i.ittéhatuhe 


I  Diarrhées  infantiles 
Entérites-Castro  -  entérites 


[ 


BISMUTHÉS  y 


DISQUES  TULASNE 

pansements  de  l’ESTOMAC 


ULCERES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’intérêt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  ie  Corps  Médioai,  nous  engageons  vivement  Messieurs 
les  Docteurs  à.  demander  la  brochure  explicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


BENEDICTINE 


BON  POUR  UNE  ÉPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  à  tous  les  lecteurs  de  Paris  Médical 

Celle  épreuve  sera  remise  graluiiemeni  à  loui  porleur  de  ce  bon  par  les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderol 
à  Vincennes.  Nos  lecleurs  de  province  el  de  l’élranger  n’auroni  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 

3,  rue  Diderol,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameronl  que  les  frais  de  porl.  _ 


PHOTOQRAPHIE  WALERY 

9  bis»  Rue  de  Londres.  PARIS  ^  vivantu  photograpMts  d’nfuuu 

TÉLÉPHONE  160-72  _  gracteuseê  silhouettes  de  femmes 

ï  «•  WALÉRY 


—  XXXllt  — 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


La  quinine  peut  être  donnée  aux  enfants  à  des  doses 
plus  élevées  qu'on  ne  le  croit  généralement,  soit  lo  cen¬ 
tigrammes  par  année  d’âge  et  par  jour  en  injections  sous- 
cntanées  La  voie  rei.tale  est  inefficace.  La  voie  buccale 
n’est  pas  pratique  et  même  les  dragées  de  quinine  ne 
conviennent  plus  aux  enfants  au-dessus  de  quatre  ans 
M.  Parrot  (de  Duzerville)  conseille  plutôt  l’enquinine 
l’aristoclfine  dans  du  lait  ou  en  potion.  Quant  <à  la 
voie  musculaire  elle  est  un  procédé  de  choix  pour 
l’enfant;  on  emploiera  indifféremment  le  biclilorhydrate 
ou  le  clilorhydro-sulfate  en  solution  à  i  pour  4  dans  de 
l’eau  distillée. L’injection  sera  faite  sur  les  muscles  de  la 
fesse  {Soc.  de  médecine  et  d'hygiène  tropicales,  29  mai 

1913)- 

On  observerait  la  régression  des  tubercules  ou  des 
macules  lépreux  à  la  suite  de  l’application  de  substances 
irritantes.  M.  Jeannin  (de  Kadé)  a  donc  utilisé  en 
injections  sous-cutanées  la  sérosité  de  vésicatoires  placés 
sur  des  lésions  lépreuses.  Cet  essai  d’auto-sérothérapie 
aurait  donné  de  bons  résultats  en  ce  qui  concerne  la 
disparition  des  tubercules  et  celle  des  macules.  {Soc. 
de  médecine  et  d’hygiène  tropicales,  29  mai  1913.) 

L’hectine  paraît  être  douée  d’une  activité  très  grande 
dans  le  paludisme  et  peut  suppléer  la  quinine  dans  tous 
les  cas.  Dans  les  accès  pernicieux  lependant  on  pourra 
faire  une  injection  de  quinine  au  début  afin  d’agir  plus 
rapidement.  (Fontoynont  et  Bazafimpalino  (de  Tana- 
narive),  Soc.  de  médecine  et  d'hygiène  tropicales, 
29  mai  1913.) 

Les  radiologistes  éviteront  des  erreurs  d’interpré¬ 
tation  par  la  connaissance  des  lois  de  l’ossification  et  de 
l’anatomie  des  os  aux  différents  âges.  Des  fractures 
anciennes  par  la  présence  d’une  boursouflure  osseuse 
constante  à  leur  niveau  seront  distinguées  chez  les 
jeunes  sujets  d’avec  l’absence  de  soudure  normale  des 
points  d’ossification  secondaire. 

II.  Ménard  rapporte  une  erreur  de  technique  à  éviter 
On  avait  cru  à  tort  dans  un  cas,  à  un  travail  de  raré¬ 
faction  osseuse  d’origine  tabétique  :  cet  aspect  était  dû 
à  ce  que  les  rayons  employés  par  l’opérateur  étaient 
trop  mous  et  n’avaient  pas  fait  apparaître  nettement  les 
interlignes  articulaires,  ce  qui  permit  de  découvrir  la 
cause  d’erreur  {Soc.  de  médecine  légale,  9  juin  1913.) 

Une  syphilitique  avec  lymphocytose  méningée  légère, 
amblyopie  et  straiiisme,  meurt  de  tuberculose  pulmo¬ 
naire,  après  avoir  présenté  une  polynévrite  avec  syn¬ 
drome  de  Korsakoiï. 

Les  nerfs  présentent  les  lésions  classiques  de  la  poly¬ 
névrite  parenchymateuse  et  interstitielle  et  le  névraxe 
aussi  bien  les  cellules  ventriculaires  antérieures  des  ren¬ 
flements  cervicaux  et  lombaires  que  les  no}'aux  de  la 
sixième  paire  et  les  cellules  pyramidales  des  lobules 
paracorticaux  et  des  frontales  ascendantes,  présente  les 
lésions  aujourd’hui  Ijien  connues  sous  le  nom  de  réaction 
à  distance  ;  déformation  globxdeuse,  chromatolyse  et 
migration  périphérique  du  noyau.  La  lésion  qui  s'exprime 
au  Nissl  par  la  chrom.atolyse  se  présente  au  Bielchowsky 
sous  l’aspect  de ,  désintégration  granuleuse  avec  dispo¬ 
sition  plus  réticidée  que  fasciculéc,  comme  s’il  y  avait 
retour  de  la  cellule  vers  un  état  antérieur  moins  évolué. 
(Laignel-Lavastine,  Soc.  anatomique,  13  juin  1913.) 

Dans  un  cas  de  polynévrite  éthylique  avec  insuffisance 
Hépatique  et  confusion  mentale,  ou  observe  des  lésions 


nettes  de  polynévrite  parenchymateuse  subaiguë  des 
nerfs  périphériques,  du  pneumogastrique  et  du  splanch¬ 
nique,  la  ganglionnite  des  ganglions  semi-lunaires  et 
de  Lobstein.  11.  Laignel-Lavastine  montre  le  contraste 
entre  les  réactions  à  distance  des  cellules  radiculaires 
antérieures  de  la  moelle,  fonction  de  polynévrite,  et  les 
lésions  cellulaires  plus  diffuses  et  moins  intenses  du 
cortex  dues  à  l’auto-intoxicatiou  déterminée  par  l’hépa 
tite  pypertrophique  graisseuse  subaiguë.  {Soc.  anatomique 
13  juin  1913.) 

Si  l’on  insuffle  l’estomac  et  le  côlon,  pour  étudier  les 
changements  que  ces  organes  distendus  apportent  à  la 
situation  de  la  rate,  les  résultats  diffèrent  suivant  que 
l’on  insuffle  d’abord  l’estomac  où  le  côlon  :  dans  le  pre¬ 
mier  cas,  la  rate  devient  plus  oblique  et  plus  profonde  ; 
elle  s’élève  en  masse  et  devient  plus  postérieure  ;  au  con¬ 
traire  si  le  côlon  est  premièrement  distendu,  elle  devient 
plus  horizontale,  plus  antérieure,  et  s'abaisse,  en  devenant 
plus  superficielle  et  ainsi  plus  favorable  aux  examens 
cliniques  radioscopiques  ou  autres  de  l’organe.  (Picou 
et  Ramond,  Soc.  anatomique,  25  juillet  1913.) 

Une  femme  enceinte  ayant  des  vomissements  incoer¬ 
cibles  avec  pouls  à  120-140,  une  teinte  subictérique  fut 
traitée  par  des  injections  sous-cutanées  de  sérum  de 
femme  enceinte,  de  35  centimètres  cubes,  la  première 
fois  sans  résultat  ;  mais  la  seconde  fut  suivie  d’une  airié- 
lioration  franche  avec  cessation  des  vomissements,  aug¬ 
mentation  de  poids  et  diurèse.  A  la  fin  de  la  grossesse, 
il  y  eut  des  accidents  d’a\ito-intoxication,  mais  la  femme 
accoucha  à  terme  d’uu  enfant  de  4  kilogrammes. 
MM.  Lepage  et  Tiffeneau  ont  trouvé  chez  cette 
■malade  un  rapport  d'Arthus  peu  élevé.. 

Chez  une  autre  parturiente  qui  paraissait  plus  grave¬ 
ment  atteinte  M.  Lepage  administra  de  l’adrénaline  sans 
résultat  ;  les  injections  de  sérum  antidiphtérique  et  de 
sérum  de  femme  enceinte,  échouèrent.  Le  rapport 
d’Arthus  étant  très  élevé,  55  au  lieu  de  6,  chiffre  normal, 
M.  Lepage  pratiqua  l’avortement  et  la  femme  guérit. 

Donc  la  formule  de  M.  Sergent  :  «  Il  n’est  plus  permis 
de  faire  avorter  une  femme  sans  avoir  essayé  l’adréna¬ 
line  peut  conduire  à  des  désastres.  La  recherche  de  la 
constante  d’Arthus  indiquant  une  désassimilation  rapide 
peut  donner  de  précieuses  indications. 

Pour  M.  Bar,  dans  la  pi-isence  des  corps  anormaux 
de  l’urine,  il  y  a  autre  chose  que  de  simples  phénomènes 
de  désassimilation,  car  dans  le  jeûne  on  ne  ti'ouve  pas 
de  telles  quantités  d’ammoniaque.  Dans  les  cas  en  dis¬ 
cussion,  outre  la  désassimilation  par  dénutrition,  il  y  a 
désintégration  cellulaire  avec  mise  en  liberté  d’albu¬ 
mines  protoplasmiques  et  nucléaires. 

Dans  deux  cas  de  vomissements  incoercibles, 
M.  Delestre  a  traité  les  malades  par  l’adrénaline  ; 
il  échoua  chez  l’une  et  dut  pratiquer  l’avortement. 
L’autre,  traitée  dès  le  début,  guérit.  {Soc.  d' obstétrique 
et  de  gynécologie,  g  juin  1913.) 

Chez  les  femmes  atteintes  de  vomissements  incoercibles 
il  existe  un  abaissement  de  la  tension  maxima  et  une 
élévation  de  la  tension  minima,  qui  apparaît  paral¬ 
lèlement  à  une  élévation  marqué  de  la  viscosité  san¬ 
guine. 

Dans  les  cas  graves,  la  différence  des  tensions  est 
extrêmement  faible.  (Pélissier,  Soc.  d'obstétrique  et  de 
gynécologie,  3  juin  1913.) 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antinévralsrique 

PEPTO-VALERIANE  liquide  du  gigon 


Suppression  de  l’Odeur,  des  Nausées  et  de  l’Intolérance 


LE  DENTU  &  DELBET 

NOUVEAU  TRAITÉ  DE  CHIRURGIE 

Fase.  XXII 

Maladies  de  la  Poitrine 
Par  le  Dr  SOULIGOUX 


Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 

fie  tirage,  1912,  1  vol.  in-8  do  298  paf<e.s  avec  16  figure; 
noires  cl  coloriées.  Broché.  5  fr.  ;  Cartonné.  6  fr.  5C 
(Nouoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 


NeosaWarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  V  Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTUREJODE  toiijoiirs  FRAICHE 

les  lOOUl^EyS 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D’ÉRYTHÈMES!  PAS  DE  DRVLURES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE>RX  &  OARRIÈRR 

3i,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE 

Saison  d'Étê  1913 

Relations  entre  PARIS,  POUGUES-les-EAUX,  VICHY 
RIOM,  CHATEL-GUYON  et  CLERMONT 

(A)  “  Vichy-Expness  ” 

Train  de  'uxe  quotidien,  du  21  .luin  au  7  Septembre  inclus,  entre  Paris  et  Vichy  avec  correspondance  de  et  sur 
Riom,  Châtel-Guyon  et  Clermont-Ferrand,  compose  de  salons  de  la  C'“  des  wagons-lits  et  d'un  restaurant.  Nombre 

FfilVrain  rapide  de  jour,  R-’  classe.  Voitures  directes  à  lits-salon  entre  Paris-Vichy  et  Paris-Royat;  classe 
Paris-Châtel-Guyon.  Vagon-restaurant  dans  le  train  d’aller.  Dessert  directement  ou'  par  correspondance:  Fougues, 
Ris-Chateldon,  Riom,  Chàiel-Guyon,  Clermont,  Royat  et  Coudes-Saint-Nectaire. 

fCJ  'lYain  express  de  jour,  toutes  classes,  Paris-Clermont-Saini-Ktief»nc.  Voitures  directes,  i”  2^  et  5  classes: 
Pari'-Vichy,  Paris-Royat,  R'  et  2'^  classes  Paris-Saint-Étienne.  Wagon-restaurant  Paris-Nevers. 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


LE  DROIT  DES  ACCIDENTÉS  AUX  CERTIFICATS 
MÉDICAUX 

L’Association  médicale  belge  des  accidents  du  travail 
avait  remis  à  une  commission  le  soin  de  mettre  au  point 
cette  délicate  question  et  nous  pouvons  aujourd’hui 
enregistrer  les  conclusions  utiles  du  rapport  déposé 
par  les  D'»  Pollart,  Moreau,  René  Sand  et  de  Craene. 

On  pourra  aisément  les  comparer  à  celles  du  Dr  Der- 
vieux,  présentées  en  1912  à  la  Société  de  Médecine  légale 
de  France. 

Eu  droit  commun,  le  médecin  doit  à  sou  malade  les 
certificats  dont  le  client  peut  avoir  besoin  pour  de¬ 
mander  réparation  des  dommages  à  lui  causés  par  un 

Si  le  médecin  a  des  raisons  de  ne  pouvoir  délivrer  un 
certificat,  il  devra  refuser  ses  soins  et  le  malade  ou  blessé 
averti  eu  temps  utile  ne  pourra  rien  reprocher  au  pra¬ 
ticien,  ni  se  retourner  contre  lui.  Le  secret  professionnel 
doit  Être  respecté,  et  nul  ne  peut  en  délier  le  médecin. 

Des  cas  très  spéciaux  ont  été  rapportés  tant  eu  France 
qu’en  Belgique. 

Pour  ce  qui  est  des  accidents  du  travail,  les  constata¬ 
tions  médicales  ne  peuvent  être  divulguées  à  des  tiers 
même  qualifiés  qu’avec  l’autorisation  de  l’intéressé. 

Le  certificat  médical  nécessairement  joint  à  la  déclara¬ 
tion  d’accident  peut  être  fourni  par  n’importe  quel  méde¬ 
cin.  Le  médecin  traitant  peut  le  refuser,  auquel  cas  le 
juge  de  paix  peut  commettre  un  médecin  d'office  pour 
examiner  le  blessé. 

Si  le  médecin  est  délégué  par  la  compagnie  d’assu¬ 
rance,  il  doit  les  certificats  nécessaires  sauf  opposition 
formelle  du  blessé  ou  des  ayants-droit.  Dans  ce  dernier 
cas,  c’est  au  juge,  à  intervenir.  Le  médecin  du  patron  ou 
de  la  compagnie  d’assurance  peut  être  tenu  de  remettre 
un  double  des  certificats  à  l’ouvrier  qui  eu  fait  la  de¬ 
mande. 

Si  le  médecin  est  appelé  et  choisi  irar  l’ouvrier,  il 
remet  les  certificats  au  blessé  qui  en  fera  usage  comme 
il  lui  convient. 


En  ce  qui  concerne  les  rapports  ultérieurs,  il  ne  peut 
être  disposé  contre  l’avis  du  blessé  des  certificats,  rap- 
“ports,  épreuves  radiographiques  le  concernant  et  éma¬ 


nant  du  médecin  traitant,  quelle  que  soit  la  personne  ou 
la  collectivité  qui  l’ait  désigné. 

Le  blessé  a  le  droit  d’exiger  le  double  de  ces  pièces.  Il 
peut  aussi  s’opposer  à  la  délivrance  de  tout  certificat. 
Le  juge  sera  appelé  à  intervenir. 

Si  le  médecin  est  choisi  par  l’ouvrier  lui-même,  les 
pièces  seront  délivrées  avec  l’autorisation  expresse  de  ce 
dernier. 

Vis-A-vis  d’un  médecin  expert,  la  situation  du  méde¬ 
cin  traitant  est  identique. 

Quant  à  l'ouvrier  qui  accepte  l’examen  du  médecin 
expert  de  la  compagnie  d’assurance,  il  n’est  pas  fondé  à 
lui  réclamer  quelques  pièces  ou  rapports. 


Il  nous  reste  enfin  à  envisager  la  question  du  secret 
professionnel. 

Le  secret  ne  peut  être  dévoilé.  Mais  les  renseigne¬ 
ments  que  doit  fournir  le  certificat  médical  en  vertu  de 
la  loi  ne  sont  pas  de  ceux  auxquels  le  législateur  attribue 
un  caractère  secret,  confidentiel.  Le  médecin  devra 
s’abstenir  de  commentaires  ou  d’appréciations. 

Le  médecin  qui  donne  sou  certificat  de  déclaration 
est  délié  du  secret  puisqu’en  réalité  il  témoigne  en  jus¬ 
tice.  Mais  il  n’a  pas  à  se  prononcer  sur  le  point  de  savoir 
si  la  loi  est  applicable,  sur  la  relation  de  cause  à  effet.  Il 
doit  peser  avec  prudence  et  discernement  les  constata¬ 
tions  qu’il  est  amené  à  certifier.  R.  Lv 

Accidents  du  travail.  —  Un  groupe  de  députés  socialistes 
demande  des  modifications  de  la  loi  existant  en  Belgique. 

Extension  du  bénéfice  de  la  loi  aux  entreprises  com¬ 
merciales  et  agricoles. 

Libre  choix  du  médecin  et  du  pharmacien.  Limite 
indéfinie  des  soins  médicaux  et  pharmaceutiques. 

Frais  d’hospitalisation  à  la  charge  de  l’assureur. 

Formation  d’une  société  nationale  d’assurances- 
accidents,  sous  les  auspices  de  la  Caisse  d’Épargne  de 
l’État. 

Indemnité  journalière  de  75  p.  100  au  lieu  de  50  p.  100. 

Évaluation  à  100  p.  100  de  l’incapacité  totale  et  défi- 

Abrogatiou  du  délai  de  carence. 

Ces  divers  points  doivent  retenir  l’attention  du  corps 
médical. 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Le  livre  du  médecin.  Maladies 
du  foie  et  des  voies  biliaires^  par 
J.  Cas’i'aigne  et  N.  Fiessingeu. 
—  Maladies  infectieuses  aiguës 
par  J.  Castaigne  et  L-  Boidin. 

Maladies  de  l'estomac  et  de  l’œso¬ 
phage  par  J.  CAS’rAiGXE  et  J.  Au- 
BER'CiN.  —  Maladies  de  la  plhtre 
par  J.  Casïaigne  et  R.  Debré. 
1913.  4  vol.,  petit  in-8  (Poinat, 
édit,,  Paris). 

A  mesure  que  paraissent  les 
volumes  de  cette  intéressante  col¬ 
lection,  le  lecteur  comprend  mieux 
leur  caractère  essentiellement  actuel 
et  pratique.  C’est  pour  compléter 
et  non  pour  remplacer  les  livres  de 
pathologie  existants  que  ces  petits 
Ûvres  sont  écrits.  Il  ne  faut  pas  y 
chercher  la  description  complète 
des  maladies  mais  seulement  les 


méthodes  de  diagnostic  applicables 
à  ces  maladies  et  le  traitement  à 
leur  opposer.  C’est  ainsi  que  le  livre 
écrit  par  J .  Castaigne  sur  les  mala¬ 
dies  du  foie  avec  N.  Fiessiuger  con¬ 
tient  sur  les  grands  syndromes 
hépatiques  une  série  de  chapitres 
clairs  et  qui  doivent  renseigner  rapi¬ 
dement  le  médecin  sur  ces  syn¬ 
dromes  récemment  précisés  ;  l’his¬ 
toire  des  cirrhoses  alcooliques,  celle 
des  kystes  hydatiques  ont  été  très 
modifiées  ces  dernières  années  et  le 
lecteur  est  assuré  de  trouver  dans  ce 
livre  l’essentiel  de  ce  qu’un  médecin 
doit  retenir  sur  ces  acquisitions 
nouvelles,  de  même  enfin  le  traite¬ 
ment  de  la  lithiase  biliaire,  si  imiror- 
taut  en  pratique,  est  envisagé  sous 
ses  multiples  aspects.  Dans  le  livre 
consacré  aux  maladies  infectieuses 
aiguës,  J.  Castaigne  et  L.  Boidin 


exposent  avec  une  grande  netteté 
les  méthodes  générales  de  diagnostic 
de  ces  maladies  et  le  lecteur  trouvera 
sur  l’agglutination,  la  réaction  de 
fixation,  les  opsonines  toute  une 
série  d’utiles  données.  De  même 
il  lira  avec  profit  le  chapitre  sur  les 
infections  du  groupe  typhoïde  et 
notamment  les  paratyphoïdes,  celui 
sur  la  diphtérie  ou  sur  le  tétanos. 
Les  maladies  de  la  plèvre,  écrites  avec 
R.  Debré,  elles  aussi  si  riches  eu  acqui¬ 
sitions  récentes,  les  maladies  de 
l'estomac  et  de  l’œsophage  écrites 
avec  J.  Aubertin  et  dont  le  radio- 
diagnostic  et  l’œsophagoscopie  ont 
tant  modifié  l’étude  sont  exposées 
avec  le  même  souci  d’être  actuel, 
clair  et  pratique  et  le  succès  ne  peut 
manquer  de  couronner  l’effort  de 
J.  Castaigne  et  de  ses  collaborateurs 
P.  LEREBOüWEï. 


Dis  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES,  Mies  Dyspeptipes  le  ii  TEiilaDce 


li 


Prescrire  1/2  à  1  cuil 


Siropd.Trouette-Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou  après  oliacLu©  tété©  ou  toitoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  FapaSne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  a 


/  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  dietes  et  les  régimes. 


■P 
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SIROP deTROUETTE-PERRETâ  la"PAPAiNE”| 

1  cuillerée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr,  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas .  6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâ  la“PAPAÏNE” 

1  à  2  cachets  k  chaque  repas . 4  fr.  la  Botte. 

COMPRlMËSd8TROUETTE-PERRETàla“PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 

E.TROUETTE,  is,  M  des  Imbles-lDdiistrlels.  Paris.  -Vente  réglementÉB  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
PAUL  ALGLAVE 

Ancien  interne  les  hôpitaux  de  Paris  (1898),  prépa¬ 
rateur  d’anatomie  en  1899,  prosecteur  en  1903,  chef 
de  clinique  chirurgicale  en  igo6  et  1907,  le  docteur  Paul 
Alglave  est  lauréat  de  la  Faculté  (médaille  d’argent) 
pour  sa  thèse  de  doctorat  sur  le  traitement  chirurgical 
de  la  tuberculose  du 
segment  iléo-cœcal  de 
l’intestin. 

11  est  aujourd’hui, 
chirurgien  des  hôpi¬ 
taux,  agrégé  près  la 
Faculté  de  Paris,  vice- 
président  de  la  Société 
anatomique,  après 
avoir  été  rapporteur 
au  congrès  français  de 
chirurgie  (1911). 

Il  était  préparé  à 
l’enseignement  officiel 
par  de  nombreux 
cours  et  conférences 
(pour  l’externat,  pour 
l’internat,  comme  aide 
d’anatomie,  comme 
prosecteur,  comme  chef  de  clinique,  comme  assistant, 
comme  chirurgien  des  hôpitaux.) 

Le  nouvel  agrégé  a  beaucoup  travaillé,  et  l’on  con¬ 
naît  en  particulier  ses  belles  recherches  sur  les  affections 
des  .membres,  sur  le  traitement  chirurgical  des  varices 
(résection),  sur  ostéosynthèse  appliquée  au  traitement  des 
fractures  fermées,  sur  la  réparation  des  pertes  de  susbtance 
cutanée  par  les  semis  dermo-épidermiques,  sur  les  affections 
des  organes  génito-urinaires,  sans  omettre  les  contri¬ 
butions  a  la  chirurgie  des  régions,  ni  les  études  plus  spécia¬ 
lement  anatomiques.  H. 

D'  DESMAREST 

Le  IJ''  Desmarest  qui  vient  d’être,  avec  les  D™  Paul 
Alglave  et  Mocqnot,  nommé  agrégé  de  chirurgie  près  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  est  chirurgien  des  hôpitaux 
depuis  1911.  Il  a  été  externe  en  1899,  interne  en  1902. 

aide  d’anatomie  en 
1904,  prosecteur  des 
hôpitaux  en  1907,  doc¬ 
teur  en  médecine 
depuis  1908,  M.  Des- 
niarest  est  membre 
adjoint  de  la  Société 
anatomique,  membre 
de  l’Association  fran¬ 
çaise  de  chirurgie, 
collaborateur  du  Jour¬ 
nal  de  Chirurgie  et  du 
Mouvement  médical. 

M.  Desmarest  a  déjà 
beaucoup  enseigné  et 
beaucoup  produit. 

Citons  parmi  ses 
travaux  :  Moyens  pro¬ 
pres  à  réparer  les  pertes 
de  substance  dure-mérienne,  gangliectomie  rachidienne 
dorsale,  hémaljchis  traumatique  (in  Paris  Médical,  en 
collaboration  avec  M.  R.  Grégoire),  plaies  des  nerfs  du 
coK,  tumeurs  congénitales  du  cou,  plaie  pénétrante  et  suture 


du  cœur  (en  collaboration  avec  MM.  Guénot  et  Bloch) 
sarcome  à  myéloplaxes  du  sein  (en  collaboration  avec 
M.  Masson)  ;  cure  médicale  de  la  hernie  crurale  par  la 
voie  inguinale,  cancer  du  cæcum,  artères  de  la  vésicule  et 
cholécystectomie  (en  collaboration  avec  M.  Gosset),  sar¬ 
come  du  fond  de  l'utérus,  etc. 

Dr  G.  COTTE 

Le  Dr  G.  Cotte  est  un  élève  du  professeur  Poncetdont 
il  a  été  le  chef  de  clinique  en  1909,  après  avoir  été  interne 
des  hôpitaux  de  Lyon,  puis  aide  d’anatomie,  prosecteur, 
chef  de  laboratoire  à 
la  Faculté  de  médecine 
de  cette  ville. 

Lauréat  des  hôpi¬ 
taux  et  de  la  Faculté 
de  Lyon,  membre  de  la 
Société  nationale  de 
médecine  de  Lyon,  le 
nouvel  agrégé  colla¬ 
bore  au  Journal  de 
Chirurgie.  Il  est,  de 
plus,  membre  de  l’As¬ 
sociation  française  de 
chirurgie. 

Ses  travaux  scienti¬ 
fiques  sont  pour  beau¬ 
coup  systématisés  sur 
la  chirurgie  des  voies 
biliaires,  de  l’intestin 
(sténoses  intestinales 
tardives  consécutives  à  l’étranglement  herniaire,  tuber¬ 
culose  herniaire,  gangrène  ischémique  de  l’intestin),  des 
crises  gastriques  tabétiques,  etc.  On  découvre  dans 
l’ensemble  de  ces  travaux  et  dans  ceux  consacrés  à  la 
péricolite,  à  la  spina  bifida  occulta,  etc.,  la  préoccupa¬ 
tion  de  mettre  en  évidence  les  facteurs  anatomiques  qui 
président  à  l’apparition  de  troubles  morbides  observés. 

Df  E.  DUROUX 

Elève  de  l’école  de  Lyon,  le  D' Duroux  est  nommé  agrégé 
de  chirurgie  générale  à  Lyon  où  il  a  été  externe  des 
hôpitaux  en  1899,  interne  en  1901,  préparateur  de 
médecine  opératoire,  moniteur  puis  chef  de  clinique 
chirurgicale,  après  avoir 
passé  sa  thèse  de  doctorat 
(eu  1906)  sur  le  parasi¬ 
tisme  et  le  cancer,  thèse 
.qui  lui  valut  une  men¬ 
tion  très  honorable  de 
l’Académie  de  médecine.  1 

Les  travaux  de  M.  Du-  | 
roux  se  classent  en  qua¬ 
tre  catégories  :  études 
sur  les  tumeurs  cancé¬ 
reuses,  sur  la  chirurgie 
nerveuse,  sur  la  chirurgie 

du  gros  intestin  et  de  jfiioi.D.Druid. 

l’appendice,  et  enfin  les  Le  D'  E.  Duroc.’c 

travaux  divers  sur  les 

fractures  de  la  base  des  métarcarpiens,  le  genou,  dans  la 
coxalgie,  l’anhylose  vicieuse  du  genou  le  plombage 
xêroformé,  formes  cliniques  des  phlébites  chirurgicales  (en 
coll.  avec  le  D' Moreau,  dans  le  service  du  Pr  Pollasson) , 
les  tumeurs  du  nerf  cystique,  l'abcès  du  cerveau  d'origine 
otique,  Vexostosis  bursata,  myxome  des  os  récidivé  et 
généralisé  (en  collab.  avec  le  D^  Corueloup)  ;  etc. 
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Hautefeuille,  à  PARIS 


Bibliothèque  du  Doctorat  en  Médecine 


Publiée  sous  la  direction  de 


30  ool.  in-8,  d’enoiron  500  pages,  illustrés  de  nombreuses  figures.  Chaque  oolume  cartonné.  10  à  16  fr. 


Précis  d’HIstoIosie,  potBranca,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris.  2“  édition,  1910,  i  vol.  in-8  de  755  pages, 
avec  390  figures,  noires  et  coloriées,  cartonné .  15  fr. 

Précis  de  Physique  médicale,  par  A.  Broca,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris.  2“  édition,  1914,  i  vol.  in-8  de 
633  pages,  avec  379  figures,  cartonné .  12  fr. 

Précis  de  Chimie  médicale,  par  Desgrez,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  1914,  i  vol.  in-8  de  450  pages, 
avec  150  figures,  cartonné . . .  12  fr. 

Précis  d’Anatomie  topographique,  par  le  Dr  A.  Soulié,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse.  1911,  i  vol 
ih-8  de  729  pages,  avec  246  figures  noires  et  coloriées,  cartoimé .  16  fr’ 

Précis  de  Pathologie  Externe.  —  III.  Poitrine  et  Abdomen,  par  le  D'  Ombrédanne,  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  chirurgien  des  hôpitaux.  1909,  i  vol.  in-8  de  500  pages,  avec  186  figures  noires  et  coloriées,  cartonné .  10  fr. 

IV.  Organes  génito-urinaires,  par  les  D'“  Schvv'artz,  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et  Mathieu,  diirurgien  des 
hôpitaux  de  Paris.  1912,  i  vol.  in-8  de  476  pages,  avec  200  figures  noiresjet  coloriées,  cartonné .  10  fr. 

Précis  de  Médecine  Opératoire,  par  P.  Decène,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  cltirurgien  des  hôpitaux, 
igti,  I  vol.  in-8  de  315  pages,  avec  321  figures,  cartonné . . .  10  fr. 

Précis  d’Obstétrlquc,  par  le  D'  Fabre,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Dyon,  Accoucheur  des  hôpitatix  de  Dyon.  1910- 
I  vol.  iu-8  de  764  pages  avec  466  figures,  cartonné .  14  fr. 

Précis  de  Pathologie  générale,  par  le  D' H.  Claude,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  médecin  des  hôpitaux, 
et  le  D'  Jean  Camus,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  1909,  i  vol.  in-8  de  682  pages,  avec  147  figures 
noires  et  coloriées,  cartonné . .  1 2  fr_ 

Précis  de  Parasitologie,  par  J.  Guiart,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Dyon.  1910,  i  vol.  in-8  de  628  pages,  avec  549  figures 
noires  et  coloriées,  cartonné .  12  fr. 

Précis  de  Pathologie  Interne.  —  I.  Maladies  infectieuses  et  diathésiques.  Intoxications.  Maladies  du  Sang,  par  le. 
D'“  Dopter,  professeur  au  Val-de-Grâce,  Rathery  et  Ribierre,  agrégé  et  médecins  des  hôpitaux  de  Paris.  1912,  i  vol.  in-8  fr 
907  pages,  avec  92  figures  noires  et  coloriées,  cartonné . ; .  14  fr. 

Précis  d’ Anatomie  pathologique,  par  Ch.  Achard,  professeur,  et  M.  Lœper,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  1908,  I  vol.  in-8  de  555  pages,  avec  312  figures  entièrement  nouvelles  et  2  planches  coloriées,  cartonné .  12  fr. 

Précis  de  Thérapeutique,  par  le  D'  II.  Vaquez,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
Antoine.  1907,  I  vol.  in-8  de  492  pages,  cartonné .  10  fr. 

Précis d’Hygicne,  parle  D'  Macaicne,  professeur  agrégé  à  la  Faaüté  de  médecine  de  Paris,  médecin  des  hôpitaux.  1911,  i  vol. 
in-8  de  427  pages  avec  121  figures,  cartonné . .  10  fr. 

Précis  de  Médecine  légale,  parV.BALTHAZARD,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine,  de  Paris.  2“  édition  revisée  et  augmentée. 
1911,  i  vol.  in-8  de  612  pages,  avec  136  figures  noires  et  2  planches  coloriées,  cartonné .  12  fr. 

Précis  d’Ophtalmologie,  par  le  D'  Terrien,  ophtalmologiste  des  hôpitaux  de  Paris.  Préface  du  professeur  De  I.apersonne.  1908. 
I  vol.  in-8  de  600  pages  avec  271  figures,  cartonné .  12  fr. 

Précis  des  Maladies  des  Enfants,  par  le  D' E.  Apert,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris,  diargé  du  service  de  médecine  infantile  de 
l'hôpital  Saint-Eouis.  Introduction  sur  l’Exploration  clinique  dans  la  première  enfance,  par  le  D'  Marpan,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants-Malades.  1909,  i  vol.  in-8  de  524  pages,  avec  76  figures,  cartonné.  10  fr. 


Anatomie,  par  Grégoire,  professeur  agrégé  fi  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  3  vol . 

Précis  de  Pathologie  Externe .  —  I.  Pathologie  chirurgicale  générale,  par  le  D' J. -E.  Faure,  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine 
deParis,  Alglave  et  Desmarest,  chirurgiens  des  hôpitaux  de  Paris.  I  vol.  .  .  , 

II.  TStOrCou,  Rachis,  Membres,  par  les  D'“  Okinczyc,  a^égé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et  Mathieu,  chirurgien  des 
hôpitaux  de  Paris,  r  vol. 

Microbiologie,  par  Dopter  et  Sacquépée,  professeur  et  agrégé  au  Val-de-Grâce . 


lies  du  Cœur  et  des  Poumons,  par  les  u™  l,œpek,  agrcgi 
ôpitaux  de  Paris,  Paisseau,  chef  de  clinique  et  Paillard 
Appareil  urinaire,  par  les  D«  Gilbert,  Wldal,  prbfesseu 


Dermatologie  et  Syphiligraphie,  par  J eanselme,  professeur  agrégé  a  la  naciilte  de  m( 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  i  vol . 

Laryngologie,  Otologic,  Rhinologle,  par  Sebileau,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
Psychiatrie,  par  Dupré,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et  P.  Cam 
Matière  médicale  et  Pharmacologie. 

Physiologie. 
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DUVERGEY 

Le  nouvel  agrégé  de  chirurgie  près  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Bordeaux  était  pourvu  de  la  double  admissibilité. 
Il  est  chirurgien  des  hôpitaux  de  cette  ville,  plusieurs  fois 
lauréat  (médailles  d’ar¬ 
gent,  de  vermeil,  trois 
prix  Delord),  etc.,  des 
hôpitaux  et  de  la  Facul¬ 
té,  lauréat  de  la  Société 
d’anatomie  et  de  phy¬ 
siologie  de  Bordeaux. 
Le  Dr  Duvergey  est  eu 
outre  médecin  du  Bu¬ 
reau  de  bienfaisance  de 
Bordeaux  (nommé  pre¬ 
mier  au  concours  de 
1904),  .chirurgien  expert 
près  les  tribunaux, 
membre  des  sociétés 
scientifiques  locales  et  de  l’Association  française  de  clii- 

Ses  travaux  scientifiques  portent  sur  la  chirurgie 
générale  (tête,  cou,  thorax)  et  abdominale  (paroi,  péri¬ 
toine,  estomac,  intestin,  foie),  sur  les  organes  génito- 
urinaires  et  sur  les  membres.  Les  publications  du  D’’  Du¬ 
vergey  sont  très  nombreuses.  K. 

Établissement  du  Dr  Derecq,  à  Paris..  -  -  Dans  la  cure 
dite  de  Luxeuil  réalisée  aux  Thermes  Urbains,  15,  rue  de 
Chateaubriand  à  Paris  sous  la  direction  du  Dr  L.  Derecq, 
il  n’est  pas  employé  d’eau  minérale  de  Luxeuil,  mais  bien 
des  eaux  stérilisées. 

Ceci  pour  éviter  toute  confusion  dans  l’esprit  du 
public  qui  n’aurait  pas  eu  connaissance  des  communi¬ 
cations  du  Dr  Derecq  aux  diverses  sociétés  médicales. 

(Voir  Paris  Médical,  9  mars  1912). 

Quatrième  Congrès  international  d’hygiène  scolaire.  - — 
Le  Quatrième  Congrès  international  d’Hygiène  sco¬ 
laire  sera  tenu  à  Buffalo,  Etat  de  New-York,  Etats-Unis 
d’Amérique,  du  25  au  30  août.  Son  objet  sera  l’étude  de 
toutes  les  questions  qui  se  rapportent  à  l’hygiène  scolaire. 

Le  Congrès  comprendra  ;  des  honoraires,  des  membres 
ordinaires  et  des  membres  associés. 

Les  honoraires  seront  élus  par  le  Comité  exécutif. 
Toute  personne  intéressée  dans  l’hygiène  scolaire  peut 
participer  au  Congrès  coinnie  membre  ordinaire.  Toute 
demande  de  participation  coniinc  membre  honoraire 
doit  être  accompagnée  d’un  mandat -poste,  à  Tordre  du 
Trésorier  général,  pour  la  somme  de  5  dollars  aux 
Etats-Unis,  25  francs  dans  l’Union  Latine,  20  marks 
en  Allemagne,  une  livre  sterling  eu  Angleterre  et,  pour  les 
autres  pays,  une  somme  qui  représente  le  plein  équi¬ 
valent  de  cinq  dollars. 

On  concédera  une  souscription  collective  à  des  corpo¬ 
rations  municipales  ou  générales,  instituts  d’éducation 
et  sociétés  ou  associations.  Cette  souscription  collec¬ 
tive  donnera  le  droit  à  la  corporation  représentée  d’en¬ 
voyer  un  seul  délégué,  qui  jouira  de  tous  les  droits  et 
privilèges  des  membres  honoraires. 

Ou  admettra  avec  le  titre  de  membres  associés  des 
personnes  qui  paieront  la  moitié  de  la  contribution,  soit 
dollars  2.50  ou  une  somme  équivalente.  Les  femmes 
et  enfants  des  membres  ordinaires  seront  éligibles  au 
rang  de  membres  associés.  Les  membres  associés  auront 
droit  à  tous  les  privilèges  des  membres  honoraires, 
sauf  qu’ils  n’auront  pas  le  droit  de  voter  aux  réunions 


et  qu’ils  ne  rece vrontypas] lesrpublications  du  Congrès. 

Le  programme  sera  divisé  en  sections  différentes, 
énumérées  ci-bas.  Ces  sections  pourront  être  subdivisées 
dans  le  cas  où  cetteldivision  semblerait  désirable. 

Section  I.  —  Hygiène^des  bâtiments  scolaires,  parcs 
ou  jardins  —  Equipement,  matériel  et  entretien. 

Section  2.  . —  Hygiène  de  l’administration  scolaire, 
des  cours  d’études  et  de  l’emploi  du  temps. 

Section  3.  —  Surveillance  et  inspection  médicales, 
hygiéniques  et  sanitaires  dans  les  écoles. 

Ordre  du  jour  :  Lundi  25  août  1913.  —  10  h.  30  du 
matin  ;  Séance  d’inauguration.  —  2  heures  de  l’après- 
midi  :  Réunion  des  sections.  —  S  heures  du  soir  :  Récep- 

Mardi  26  août  1913.  —  9  heures  du  matin  :  Assemblée 
de  sections.  --  2  heures  de  Taprès-midi  :  Réception.  — 
8  heures  du  soir":  Assemblée  générale. 

Mercredi  27  août  1913.  —  9  hem-es  du  matin  ;  Assem¬ 
blée  des  sections.  —  2  heures  de  Taprès-midi  :  Assem¬ 
blée  des  sections.  —  8  heures  du  soir  :  Réception. 

Jeudi  28  août  1913.  —  9  heures  du  matin  :  Assemblée 
des  sections.  — ■  2  heures  de  Taprès-midi  :  Assemblée  des 
sections.  —  8  heures  du  soir  ;  Assemblée  générale. 

Vendredi  29  août  1913.  —  9  heures  dn  matin  :  Assemblée 
des  sections.  —  2  heures  de  Taprès-midi  :  Assemblée  des 
sections.  —  8  heures  du  soir  :  Assemblée  générale. 

Samedi  30  août  1913.  —  9  heures  du  matin  ;  Assemblée 
des  sections. 

Comité  erançais.  —  Le  Comité  français  de  ce  Congrès 
a  pour  président  M.  le  D”  Albert  Jlathieu,  médecin  de 
l’hôpital  St-Antoinc.  Le  secrétaire  est  M.  le  D'  Dufestel, 
10,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

Le  Comité  français  d’organisation  du  IV“  Congrès  inter¬ 
national  d’Hygiène  scolaire,  qui  se  tiendra  du  25  au 
30  août,  à  Buffalo  (Etats-Unis)  a  pensé  qu’il  y  aurait 
intérêt  pour  les  Congressistes  à  visiter  les  principales 
villes  des  Etats-Unis  de  TAmérique  du  Nord  et  du  Canada. 

Dans  ce  but  il  a  demandé  à  l’Agence  Cook  d’organiser 
un  voyage  circulaire  permettant  de  séjourner  pendant 
la  durée  du  Congrès. 

Le  départ  aura  lieu  le  9  août,  au  Havre,  par  le  nou¬ 
veau  paquebot  France  (20.000  tonnes)  de  la  Compagnie 
Générale  Transatlantique. 

Le  15,  arrivée  à  New- York. 

Le  16,  départ  par  le  New-York  Central  pour  Jloutréal. 

Le  1 7,  séjour  à  Montréal. 

Le  18  et  19,  Québec  et  retour  à  Montréal. 

Le  19,  départ  pour  Toronto  par  bateau  sur  le  Saint- 
Laurent,  eu  passant  par  les  Mille  Iles  et  les  Rapides. 

Le  22,  Toronto. 

Le  23,  départ  pour  le  Niagara  eu  bateau. 

Le  24,  visite  des  chutes  de  Niagara,  arrivée  à  Buffalo. 

Du  24  au  30,  séjour  à  Buffalo  pendant  la  durée  du  Con¬ 
grès. 

Le  31,  départ  de  Buffalo  par  le  chemin  de  fer  ou  les 

Les  l'f,  2  et  3  septembre,  séjour  à  Chicago. 

Le  4  et  5,  Washington. 

Le  6,  Philadelphie. 

Du  7  au  1 1  septembre,  séjour  à  New-York. 

Le  prix  d’aller  retour  de  Paris  à  Paris  serait  de  l  .600 
francs  comprenant  le  passage  sur  La  France,  et  les 
billets  de  chemin  de  fer  ou  de  bateaux. 

Les  frais  de  séjour  dans  les  Hôtels  ne  sont  pas  compris. 

Le  prix  de  séjour  dans  de  bous  hôtels  varie  de  15  à 
30  fr. 

S’il  y  avait  un  nombre  suffisant  de  voyageurs  (au  miui- 
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LI7RES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  Dolamos  peuosnt  être  fournis  pur  lu  Llbroirie  J. -B.  Boltllère  et  Fils 


Compte  rendu  de  la  clinique 
obstétricale  et  gynécologique 
de  l'Université  royale  de 
Turin,  par  le  professeur  G.  VlCA- 
REI,I,I.  Gr.  in-8,  loo  pages  :  2  fr. 
{Cirié,  imprimerie  Capella). 

Les  idées  des  Assyriens  et  des 
Égyptiens  sur  la  Vie  et  la  Mort, 
la  Santé  et  la  Maladie,  la  Méde¬ 


cine  et  les  Médecins,  3  000  ans 
avant  J  ésus-Christ,  par  le  Dr  Ed¬ 
mond  Vidai,.  Gr.  in-8,  32  pages  : 
I  fr.  50  {Alger). 

Considérations  sur  les  mycoses 
des  muqueuses  des  voies  res¬ 
piratoires  et  digestives  supé¬ 
rieures,  par  le  Dr  E.  V.  Segura. 


Gr.  in-8,  37  pages  avec  7  planches 
coloriées  :  3  fr.  [J .-B.  Baillière 
et  -fils,  éditeurs  à  Paris). 

Précis  de  Radiologie  pratique, 
par  les  Dr  Andui'C  Lomon  et 
Camieee  Hahm,  1  vol.  in-8  de 
217  pages  avec  88  figures  :  9  fr. 
{F.  Gittlcr,  éditeur,  Paris). 


J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  Éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans 

J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  Éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris 

Docteur  CRÉMIEU 

Radiothérapie  des  Maladies  du  Sang 

et  du  Système  Lymphatique 

1913.  1  vol.  iii-lfi,  de  9Ü  pages  {Ad.  méd.).  Cari.  1  fr.  50 

Docteur  H.  DAUSSET 

La  Chaleur  et  le  F roid 
en  Thérapeutique 

1913.  1  vol.  in-lG,  de  9«  page.s,  cni  t.  (.le/,  méd.].  1  fr.  50 

ANC™  MAISON  MATHIEU  CTS 

Société  Êlectro-Industriolle  et  Anciens  Établissements  Mathieu  réunis 

Anonyme  au  capital  de  1 .400.000 /r. 

PARIS  —  113,  Boulevard  SsAot-Oermain  —  PARIS 
instrumanU  d*  Chlrurgla,  i  Installation»  oempléta»  da  atArlIlaatlon  i  Inatallatlona  complAta» 

j  Mobilier  ohlrurfloal  et  nparatolra  |  ÉlaotrloltA  mddlaala  1  d'HdpItaux  et  de  Dlapanaalrai 

a  -s-qo  Kilomctrcs  de  PARIS  -  TVajet  en  3-  W-R 

1*'  JUIN  — — 30  SEPTEMBRE 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPEPTIQUES 

et  de  toutes  les  ATONIES  et  ASTHÉNIES  organique» 

(Estomac.Foic  ,Intestins)DlABÈTE.ANÉMiE.GOUTTE.cRAV^i^»^ 


Ii’Eaa  JWinérale  Naturelle  Reconstituante  de 

S'-LÉOER  FOUGUES  ALICE 

se  trouve  en  vente  partout. 
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I  :  Cf\a[n  b.r,-es.  et..appaj't.em  en  ts,avéc  sa  lies  de  bains . 
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muni  dix),  l’Agence  Cook  mettrait  à  leur  disposition  un 
courrier  expérimenté  qui  s’occuperait  de  tous  les  droits 
du  voyage  et  dans  ce  cas,  elle  pourrait  établir  un  prix  à 
forfait  comprenant  les  billets  de  voyage,  les  frais  de 
séjour,  les  excursions,  etc. 

Prière  d’envoyer  le  plus  rapidement  possible  son  adlié- 

Corps  de  Santé  Militaire.  —  Un  concours  sera  ouvert 
le  2  décembre  1913,  à  9  heures  du  matin,  à  l’Ecole  d’Ap- 
plication  du  service  de  santé  militaire  du  Val-de-Grâce, 
à  Paris,  pour  l’admission  de  quarante  docteurs  en  méde¬ 
cine  au  grade  d’aide-major  de  2»  classe  des  troupes  métro¬ 
politaines.  Les  candidats  devront  avoir  au  moins  de 
28  ans  au  janvier  1913.  Pour  tous  renseignements  et 
pour  inscriptions,  s’adresser  avant  le  15  novembre  au 
Sfinistère  de  la  Guerre,  Direction  du  Service  de  Sauté, 
Bureau  des  personnels  du  Service  de  Sauté. 

Corps  de  Santé  des  troupes  coloniales.  —  Des  concours 
seront  ouverts,  le  U''  décembre  1913,  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Bordeaux,  le  8  décembre  1913,  à  l’hôpital 
militaire  Desgeuettes,  à  Lyon,  le  15  décembre  1913,  à 
l’hôpital  militaire  du  Val-de-Grâce,  à  Paris,  et  à  l’Ecole 
d’Application  du  Service  de  Sauté  des  troupes  colo¬ 
niales,  à  Marseille,  pour  l’admission  à  18  emplois  de 
médecins  aide-major  de  2<^  classe  des  troupes  coloniales 
et  à  3  emplois  de  pharmaciens  aide-major  de  2“  classe 
des  troupes  coloniales.  Les  candidats  doivent  être 
âgés  de  moins  de  32  aus  au  1‘”’  janvier  1913. 

La  loi  de  trois  ans  et  i’école  du  service  de  santé.  ■ — 
Les  j  eunes  gens  admis  à  l’Ecole  du  service  de  santé  mili¬ 
taire  entreront  directement  dans  cette  école  pour  y  faire 
leurs  deux  années  de  service.  Ils  seront  versés  chaque 
année  pendant  deux  mois  dans  un  corps  de  troupe,  à  la 
date  du  août,  pour  y  servir,  la  première  année  comme 
soldats,  la  deuxième  année  comme  sous-officiers  et  parti¬ 
ciper  aux  grandes  manœuvres.  Ces  jeunes  gens,  en  entrant 
à  l'école,  devront  contracter  un  engagement  de  huit 
années. 

Les  élèves  de  l’École  du  service  de  santé  militaire  qui 
n’ont  pas  satisfait  aux  examens  de  sortie  et  ceux  qui  ont 
quitté  l'école  pour  une  cause  quelconque  sont  incorporés 
dans  un  corps  de  troupe  comme  soldats  ou  comme  sous- 
officiers,  pour  y  accomplir  le  complément  des  trois  années 
service  exigées  par  la  présente  loi.  Ce  complément  ne 
‘pourra  être  inférieur  à  deux  aus. 

Dans  ce  cas,  l’engagement  qu’ils  avaient  contracté  est 
annulé. 

Prix  de  l’Académie  des  sciences.  -  Médecine  et  chi¬ 
rurgie.  ■ —  Prix  Monïyon.  —  'l'rois  prix  de  2500  francs 
chacun,  sont  décernés  à  :  1°  Lina  Negri  Luzani, 

pour  ses  «  Études  sur  les  corpuscules  qu’elle  a  découverts 
(avec  feu  son  mari)  dans  le  système  nerveux  des  animaux 
enragés  »  ;  2“  M.  h.  Anibard,  pour  son  «  Mémoire  sur  la 
sécrétion  rénale  »  ;  3®  MM.  A.  Raillet,  G.  Moussu  et  A. 
Henry,  pour  leurs  «  Recherches  sur  l’étiologie,  la  pro¬ 
phylaxie  et  le  traitement  de  la  distomatose  des  rumi- 

'Prois  mentions  de  1500  francs  chacune  sont  accordées 
à  :  i®  M.  Masquis  pour  son  mémoire  intitulé  :  «  Le  sublimé 
eu  chirurgie»;  2®  M.  Lagrange,  pour  son  mémoire  inti¬ 
tulé  :  «  'Praitemeut  du  glaucome  chronique»  ;  3®  MM.  Fer¬ 
nand  Bezauçon  et  S.-L.  de  Jong,  pour  leur  ouvrage 
intitulé  :  «  Traité  de  l’examen  des  crachats  ». 

Des  citations  ont  été  accordées  à  ;  1®  M.  Henri  Paillard, 
pour  ses  «  travaux  sur  la  pleurésie  »  ;  2®  M.  l’aul  tlallo- 
peau,  pour  son  travail  intitulé  :  «  La  désarticulation 
temporaire  dans  le  traitement  des  tuberculoses  du  pied  »  ; 


3®  MM.  A.  Satory  et  Marc  Lauglais,  pour  leur  ouvrage 
intitulé  :  «  Poussières  et  microbes  de  l’air». 

Prix  Barbier  (2  000  francs).  ■ —  Le  prix  est  partagé 
entre  ;  MM.  Jules  et  André  Boeckel,  d’une  part,  pour  leur 
ouvrage  intitulé  :  «  Les  fractures  du  rachis  cervical  sans 
symptômes  médullaires  »  ;  MM.  de  Beurmann  et  Gougerot, 
d'autre  part,  pour  leur  volume  intitulé  «  La  sporotri- 
chose». 

Prix  BriUn'i'  (iooooo  francs).  —  Ce  prix,  destiné 
à  récompenser  celui  qui  aura  trouvé  le  moyen  de  guérir 
le  «Choléra  asiatique»,  n’est  pas  décerné. 

L’Académie  décerne  sur  les  arrérages  de  la  fondation, 
trois  prix  de  2  000  francs  chacun,  à  :  i®  M.  C.  Levaditi, 
pour  l’ensemble  de  ses  travaux  sur  «  la  poliomyélite 
aiguë  épidémique  et  le  pemphigus  infectieux  aigu  »  ; 
2“  MM.  A.  Metter  et  R.  Debré,  pour  leur  ouvrage  intitulé  : 
«  La  méningite  cérébro-spinale  »  ;  3®  M.  V.  Babes,  pour 
son  «  'l'raité  de  la  rage  ». 

Prix  God.ard  (1000  francs).  —  Le  prix  est  décerné  à 
M.  J.  'l'anton,  pour  ses  travaux  «Sur  l’urétroplastie  par 
transplantation  veineuse  et  par  greffe  muqueuse». 

Prix  du  b.\ron  Larrev  (750  francs).  —  Le  prix  est 
décerné  à  M.  Albert  Dejouany,  pour  son  «  Étude  sur  le 
personnel  civil  de  la  cartoucherie  militaire  de  Viucennos  >  ; 
une  mention  est  accordée  à  M.  Émile  Job,  pour  son 
mémoire  intitulé  :  «  La  dysenterie  bacillaire  dans  l’armée» 

Prix  Beiaion  (i  .400  francs).  —  Le  prix  est  décerné  à 
MM.  Albert  Frouin  et  Pierre  Gérard,  pour  leur  mémoire 
sur  les  «  Variations  du  potassium  et  du  sodium  dans 
la  sécrétion  gastrique». 

Prix  Argut  (i  200  francs).  —  Ce  nouveau  prix  bien¬ 
nal  est  destiné  à  récompenser  le  savant  qui  aura  fait  une 
découverte  guérissant  une  maladie  ne  pouvant,  jus¬ 
qu’alors,  être  traitée  que  par  la  chirurgie  et  agrandis¬ 
sant  ainsi  le  domaine  de  la  médecine. 

Le  prix  est  décerné  à  MM.  Robert  Crémieu  et  Claudius 
Regaud,  pour  leur  ouvrage  intitulé  :  «  Étude  des  effets 
des  rayons  X  sur  le  thymus  et  relative  au  traitement  de 
l’hypertrophie  du  thymus  par  la  rœutgenthérapie». 

L’institut  Pasteur.  —  Au  14  novembre  prochain  il  y 
aura  vingt-cinq  aus  qu’a  été  créé  l’Institut  Pasteur. 
Un  certain  nombre  de  sénateurs,  parmi  lesquels  MM.  P. 
Strauss,  Léon  Bourgeois,  A.  Ribot,  le  professeur  Labbé, 
le  docteur  Peyrot,  Cazeneuve,  P.  Chautemps  ont  estimé 
que  le  momeut  était  opportun  de  récompenser  ceux  qui 
ont  contribué  dans  les  laboratoires,  les  services  publics 
ou  privés,  à  la  sauvegarde  de  la  santé  publique.  Ils  ont 
donc  déposé  au  Sénat  une  proposition  tendant  à  accorder, 
à  l’occasion  de  cette  commémoration  :  une  croix  de  grand 
officier  dans  l’ordre  de  la  Légion  d’honneur,  cinq  de  com¬ 
mandeur,  douze  d’officier  et  trente-deux  de  chevalier. 

Le  «  Médecin  malgré  lui  »  en  Allemagne.  —  A  l’occa¬ 
sion  du  quinzième  Congrès  de  gynécologie  qui  vient  de 
se  tenir  à  Halle,  le  petit  théâtre  ehampêtre  de  Lauchs- 
tedt,  célèbre  dans  toute  l’Allemagne,  parce  que  Gœthe 
y  dirigea  des  représentations,  a  servi  de  cadre  à  un 
spectacle  assez  inattendu.  Pour  divertir  des  médecins 
le  Comité  dn  Congrès  avait  eu  l’idée  de  leur  offrir  le  Méde¬ 
cin  malgré  lui.  Le  choix  était  particulièrement  heureux 
et  une  nouvelle  traduction  de  M.  Louis  d’Outrepont, 
lui-même  petit-fils  d’un  médecin,  fut  portée  à  la  scène. 
L’illustre  troupe  du  théâtre  de  Meiuingen  se  chargea 
de  l’interprétation,  et  jamais  la  satire  de  Molière  ne  fut 
mieux  comprise  que  par  ce  parterre  de  docteurs 
germaniques.  Pour  corser  la  soirée,  les  étudiants  en 
médecine  de  l’Université  de  Halle  jouèrent,  pour  finir,  la 
scène  de  la  cérémonie  empruntée  an  Malade  imaginaire. 
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HOTELS  BECOKMANDËS  DES  STATIONS  THEBUALËS 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Exoelsior.  —  i°'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hôtel  on  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  j”'  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuiiiERT  frûres  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britannigne.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville, 
r"»  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartdquë  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Iiéger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière .  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Paro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  19Ô8.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 


Ragaz-Piœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d'un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquille, 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l'établissement 
thermal. 


Boyat. 

Grand  Hôtel  et  Hajestio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  cliambres. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhaus.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 

Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
r«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Paro.  (Aletti,  Directeur. 
Hôtel  Uajestio.  (Aletti  Directeur.) 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  deux  sexes 

^  Fondé  en  1892  par  le  D'  BOURNEVILLE. — médecin  en  chef:  D'  G.  FAUL-BONCOUB,  ancien 
I  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adreiaar  Vitry-sur-Seine,  près  Paris,  22,  ma  Saint-Aubin.  —  Notica  illustrée  sur  dimande 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Facultés  de  province.  —  Bor¬ 
deaux.  —  M.  le  D'  Jlaiirice 
Philip  a  été,  après  concours,  nommé 
oto-rhino-laryngologiste  des  hôpi¬ 
taux. 

Hôpital  Sainï-J  oseph  de  Lyon. 

—  Le  jeudi  i6  Octobre  1913  aura 
lieu  à  l’hôpital  Saint-J  oseph  de  Lyon, 
rue  Parmentier,  7,  devant  le  Conseil 
d’administration,  assisté  d’un  jury 
médical,  un  concours  public  poiu:  la 
nomination  d’élèves  internes  né¬ 
cessaires  au  service  de  l’hôpital, 
et  dont  le  nombre  pourra  varier  de 
trois  à  cinq.  Ils  seront  nommés 
pour  deux  ans. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  Secrétariat  de  l’hôpi¬ 
tal  jusqu’au  14  Octobre  inclus. 

Un  concours  public  pour  la  no¬ 
mination  d’élèves  externes  néces¬ 
saires  au  service  de  l’hôpital,  et  dont 
le  nombre  pourra  varier  de  deux 
à  sept,  aura  lieu  le  hmdi  20  octobre 
1913.  Les  inscriptions  seront  reçues, 
7,  rue  Parmentier,  jusqu’au  18  inclus. 

Grenoble. — Un  concours  pour  la 
nomination  d’un  accoucheur-adjoint 
sera  ouvert  en  novembre  1913. 

Un  concours  pour  la  nomination 
d'un  chef  de  laboratoire  sera  ouvert 
en  novembre  1913. 

Un  concours  pour  la  nomination 
d’un  dentiste  adjoint  sera  ouvert 
en  novembre  1913. 

Ecole  supérieure  de  pharmacie  de 
Paris.  ---  M.  Delépiiie,  professeur 
de  minéralogie  et  hydrologie  à  l’É¬ 
cole  supérieure  de  pharmacie  de 
Paris,  est  nommé,  à  partir  du  i” 
novembre  1913,  professeur  d’hydro¬ 
logie  et  hygiène. 

Écolesde  médecine.  — Marseille. 

. — Un  concours  s’ouvrira  le  5  janvier 
1914  devant  l’École  supérieure  de 
pharmacie  de  l’Université  de  Mont¬ 
pellier,  pour  l’emploi  de  suppléant 
de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à 
l’École  de  plein  exercice  de  médecine 
et  de  pharmacie  de  Marseille. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 
concours. 

Ecole  de  médecine.  —  Angers. 

—  Un  congé  sans  traitement,  du 
l*’*'  août  1913  au  31  juillet  1914,  est 
accordé,  sur  sa  demande,  à  M.  Lau¬ 
nay,  chef  des  travaux  d’iiistologie. 

Limoges.  —  M.  Corvisy,  sup¬ 
pléant  des  chaires  de  physique  et  de 
chimie,  est  chargé,  eu  outre,  pour 
l’année  scolaire  1913-1914,  des  fonc¬ 
tions  de  chef  des  travaux  physiques 
et  chimiques  pour  les  élèves  en  phar¬ 
macie. 

M.  Devaux,  professeur  d’histoire 
naturelle,  est  chargé  en  outre,  pour 


l’année  scolaire  1913-1914,  des  fonc¬ 
tions  de  chef  des  travaux  de  bacté¬ 
riologie. 

Marseille.  —  M.  Aubert, 
suppléant  des  chaires  d’anatomie  et 
de  physiologie,  est  chargé,  en  outre, 
pour  l’année  scolaire  1913-1914, 
d’un  cours  d’anatomie. 

Poi'riERS.  —  M.  Rouchy, 
licencié  ès  sciences,  pharmacien 
supérieur  de  première  classe,  docteur 
en  médecine,  suppléant  de  la  chaire 
de  pharmacie  et  matière  médicale, 
est  chargé,  en  outre  du  1“'’  juin  1913, 
et  pour  l’année  scolaire  1913-1914, 
d’un  cours  complémentaire  de  miné¬ 
ralogie. 

Rouen.  —  M.  Brunon,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  médicale,  est 
nommé  directeur,  pour  trois  ans,  à 
dater  du  i''''  décembre  1913. 

Tours.  —  M.  Guibbaud,  pro¬ 
fesseur  de  physiologie,  est  chargé, 
en  outre,  pour  l’année  scolaire  1913- 
1914,  des  fonctions  de  chef  des  tra¬ 
vaux  de  physiologie. 

M.  Villedieu,  professeur  de  chi¬ 
mie  et  toxicologie,  est  chargé,  en 
outre,  pour  l’aimée  scolaire  1913- 
1914,  des  fonctions  de  chef  des  tra¬ 
vaux  de  chimie. 

Concours  pour  une  place  de  mé¬ 
decin  en  chef  et  de  médecin  adjoint 
au  nouvel  hospice  de  vieillards  de 
Villejuif.  —  Un  concours  sur  titre.s 
est  ouvert  eu  vue  de  la  nomina¬ 
tion  d’un  médecin  en  chef  à  l’hos¬ 
pice  départemental  de  Villejuif  et 
d’un  médecin  adjoint  au  même 
établissement. 

Peuvent  seuls  prendre  part  à  ce 
concours  les  docteurs  eu  médecine, 
d’une  faculté  française,  français 
ou  naturalisés  français  et  domiciliés  : 
pour  le  poste  de  médecin  en  chef 
à  Paris  ou  dans  le  département  de 
la  Seine  ; 

Pour  le  poste  de  médecin-adjoint, 
à  Villejuif  ou  dans  les  communes 
limitrophes. 

Les  inscriptions  seront  reçues 
jusqu’au  1“  septembre  1913  inclus, 
de  10  heures  à  5  heures,  à  la  direc¬ 
tion  des  affaires  départementales, 
1“  Bureau  (annexe  Est  de  l’Hôtel 
de  Ville,  2,  rue  Lobau. 

Les  candidats  absents  on  empêchés 
devront  adresser  leur  demande  et 
leurs  pièces  par  lettre  chargée  à 
l'adresse  ci-dessus  indiquée,  de 
manière  qu’elles  parviennent  au 
plus  tard  le  .septembre  1913. 

Toute  demande  parvenue  après 
cette  date  ne  pourra  être  accueillie. 

Les  candidats  ne  peuvent  se  faire 
inscrire  qu’en  produisant  les  pièces 


1°  Demande  .sur  papier  timbré 
énumérant  les  titres  médicaux, 
sicentifiques,  administratifs  ou  au- 

2“  Diplôme  de  docteur  en  méde¬ 
cine  ou  copie  de  ce  diplôme,  certi¬ 
fiée  conforme  ou  certificat  en  tenant 

30  Certificats  constatant  les  situa¬ 
tions  occupées  antérieurement. 

4"  Publications  médicales. 

,50  Expédition  de  l’acte  de  nais- 

La  liste  des  candidats  admis  à  con¬ 
courir  sera  arrêtée  par  le  Préfet. 

Les  fonctions  de  médecin  en  chef 
et  de  médecin  adjoint  sont  incom¬ 
patibles  avec  celles  de  médecin 
des  hôpitaux  ou  des  asiles. 

Les  indemnités  fixes  et  annuelles 
attribuées  sont  fixées  de  la  manière 
suivante  : 

I  °  médecin  en  chef .  3 . 000  francs . 
2“  médecin  adjoint.  i .  200  francs. 

Les  fonctions  sont  les  suivantes  ; 

Le  médecin  en  chef,  ou  à  son 
défaut  le  médecin-adjoint  est  tenu 
de  visiter  chaque  jour,  à  neuf  heures 
du  matin,  les  personnes  traitées 
dans  les  infirmeries  et  les  hospita 
Usés  placés  aux  quartiers  des  in¬ 
firmes  et  des  g.âteux. 

Il  doit  en  outre  se  transporter 
dans  les  pavillons  pour  y  examiner 
les  admini.strés  malades  qui  ne  se¬ 
raient  pas  en  était  de  se  rendre 
au  cabinet  médical. 

Après  les  visites  quotidiennes,  le 
médecin ,  recevra  à  son  cabinet  en 
consultation  tous  les  hospitalisés  et 
agents  du  personnel  qui  se  présen¬ 
teront  pour  recourir  à  scs  soins. 

Le  médecin-adjoint  supplée  le 
médecin  en  chef  après  le  départ 
de  ce  dernier  ;  il  doit  se  rendre  à 
l’hospice  immédiatement  lorsqu’il  y 
est  appelé  d’urgence. 

Les  médecins  ont  l’obligation  de 
traiter  gratuitement  tous  les  agents 
du  personnel  logés,  s’ils  le  demandent 
ainsi  que  les  membres  de  leur  famille 
autorisés  à  habiter  l’établissement. 

Les  médecins  fout  inscrire  sur  un 
cahier  spécial  leurs  preseriptions 
et  le  régime  alimentaire  de  chaque 
malade.  A  la  fin  de  leurs  visites,  ils 
signent  ce  cahier. 

Us  doivent  consigner,  sur  un 
registre  ad  hoc,  leurs  observations 
individuelles  sur  les  personnes  trai¬ 
tées  à  l’hospice. 

Légion  d'honneur.  —  M.  le  D'  Gau¬ 
tier,  médeeiii-major  en  retraite, 
est  nommé  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur. 

Nécrologie.  —  M'"'’  J.  Chapon, 
mère  du  D'  L.  Chapon  de  Paris. 
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Clinique  médicale  de  rHôtel-Dicu. 
—  Service  du  D'  Gilbert. 

Meroredi  13  Août,  à  lo  heures  et 
demie.  Prof,  agrégé  F.  Rathery  : 
Comment  le  médecin  peut  pratique¬ 
ment  se  rendre  compte  de  l’état 
fonctionnel  du  rein. 

Clinique  gynécologique  (Hôpital 
Broca).  Professeur  SI.  Pozzi.  ■ — 
Cours  de  vac.\nces.  —  M.  le 
Dr  G.  Rouhier,  chef  de  clinique, 
fera  un  Coiurs  de  perfectionnement 
à  la  Clinique  gynécologique  (Hôpital 
Broca),  à  partir  du  18  août  1913. 
Des  leçons  auront  lieu  tous  les  jours, 
sauf  les  dimanches  et  fêtes,  le 
matin,  à  9  heures  moins  le  quart. 
Le  cours  sera  complet  en  12  leçons. 
(Ces  leçons  auront  un  caractère  essen¬ 
tiellement  pratique). 

Programme  du  Cours  :  Leçon  : 

Examen  gynécologique  des  malades. 

2=  Leçon  :  Les  voies  de  l’infection 
génitale  chez  la  femme.  Prophy¬ 
laxie  générale  de  cette  infectioiL 
Vulvite  et  vaginite. 


COURS 

3“  Leçon  :  Les  métrites  et  leur 
évolution,  'fraitement  médical  des 
métrites.  Indications  et  technique 
du  curettage.  Indications  du  trai¬ 
tement  opératoire  dans  les  métrites. 

4“  Leçon  ;  Complications  des  mé¬ 
trites.  Salpingo-ovarites.  Périinétro- 
salpingite  et  phlegmon  du  ligament 
large.  Indications  du  traitement 
chirurgical  dans  les  affections 
annexielles. 

5“  Leçon  :  Les  déviations  uté¬ 
rines.  Causes  générales.  Indications 
du  traitement  non  sanglant.  De 
l’emploi  du  pessaire.  Indications  du 
traitement  opératoire. 

6“  Leçon  :  Déchirures  du  périnée 
et  prolapsus  génitaux,  'rraitement 
prophylactique.  Indications  du  trai¬ 
tement  chirurgical. 

7“  Leçon  :  Vaginite  blennorra¬ 
gique.  Bartlioliuites.  Kystes  et  tu¬ 
meurs  de  la  vulve  et  du  vagin. 

S<!  Leçon  ;  'l'ypes  anatomiques 
et  cliniques  des  fibromes  utérins, 
complications  et  diagnostic.  Trai¬ 


tement  palliatif  et  indications  opéra¬ 
toires  dans  les  fibromes. 

9“  Leçon:  Anatomie  patholo¬ 
gique,  signes  et  diagnostic  des  can¬ 
cers  de  l’utérus. 

10®  Leçon  :  Indications  et  limites 
d’une  intervention  radicale  dans  les 
cancers  utérins.  Traitement  palliatif 
des  cancers  inopérables. 

Il®  Leçon  :  Kystes  de  l’ovaire. 
Tumeurs  solides  de  l’ovaire.  Ana¬ 
tomie  pathologique.  Signes  et  dia¬ 
gnostic.  Complications  (Torsion, 
grossesse,  etc.) 

12®  Leçon  :  Grossesse  extra-uté¬ 
rine.  Étiologie.  Signes  et  diagnostic. 
Rupture  et  liématocèle  pelvienne. 

Le  droit  à  verser  est  de  50  francs. 
Seront  admis,  les  docteurs  français 
et  étrangers  ainsi  que  les  étudiants 
titulaires  de  16  inscriptions  sur  la 
présentation  de  la  quittance  de 
versement. 

Les  bulletins  de  versement  seront 
délivrés  au  Secrétariat  de  la  Faculté 
(guichet  n®  3),  les  mardis,  jeudis 
et  samedis,  de  midi  à  trois  heures. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


tO  Août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  de  l’ex¬ 
ternat  des  Hôpitaux  de  Paris  (s’ins¬ 
crire  à  l’Administration  centrale, 
avenue  V ictoria,  Bureau  du  personnel, 
de  n  heures  à  3  heures). 

//  Août.  —  A  Gand  ouverture  du 
congrès  de  laiterie  et  du  froid.  (Du 
Il  au  13  août). 

Il  Août.  —  Ouverture  du  cours 
pratique  annuel  de  M.  Calot  à 
l’Institut  orthopédique  de  Berck. 

14  Août.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  des  demandes  des  candidats 
à  l’emploi  de  pharmacien  des  hôpi¬ 
taux  du  Mans  (S’adresser  au  secré¬ 
taire  général  des  hospices  du  Mans). 


19  Août.  —  Dernier  délai  pour  la 
réception  des  demandes  des  candi¬ 
dats  au  concours  pour  la  nomination 
aux  emplois  de  profe.sseurs  adjoints 
à  l’École  d’application  du  service 
de  santé  des  troupes  coloniales 
(ministère  de  la  guerre.  Direction 
des  troupes  coloniales  3®  bureau). 

20  Août.  —  A  Gand  ouverture  du 
Congrès  international  de  neurologie 
et  de  psychiatrie  (du  20  au  26  août). 

20  Août.  —  A  Gand  ouverture  du 
3®  Congrès  international  de  neurologie 
et  de  psychiatrie  (du  20  au  26  août). 

2!  Août.  —  A  Toronto  (Canada) 
ouverture  du  13®  Congrès  interna¬ 
tional  de  géologie. 


25  Août.  —  A  Buffalo  (État  de 
New-York,  ouverture  du  IV®  Congrès 
international  d’hygiène  scolaire  (Du 
2g  au  30  août). 

.  30  Août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
l’emploi  d’infirmière  laïque  des  hôpi¬ 
taux  militaires  (Adresser  les  de¬ 
mandes  au  ministre  de  la  Guerre  7® 
Direction). 

30  Août.  —  A  1 1  heures  du  matin 
clôture  du  registre  d’inscription  pour 
l’internat  des  hôpitaux  de  Lyon. 

30  Août.  —  Au  secrétariat  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris, dépôt 
des  demandes  pour  les  prix  Trémont, 
Barkow,  Veret  de  Doullens. 
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Prix  de  l’abonnement  (/“*■  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
tiautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
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“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  esl  le  D'  Jitoiwirsky,  —  S'adresser  au 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'édition  Russe,  (l’iis  do  l'Alrannoincnt  :  15  fr.) 
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k  Ne  contient  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  complc-g‘«  3'-  Rue  Abel,  6,  paris  i 


Paris. 
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TERNOSE 


Granulé  RECALëlFIANTl 

û  Mse  de  Malt  et  de  Sels  de  Calcium  I 

2  a  3  cuillerées  a  café  par  jour  aux  repas.  M 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

I.  PHIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  «  (Chaque  abonné  (fan  an  a  droit  à  ces  primes): 

1°  Un  coffret  de  produits  Innnxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  flls, 
G.  Mathieu  flls  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4»  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiéne  moderne,  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudraï,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  y  5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerts  par  la  maison 
Walérï,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9°  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudre  et  remise  de  10p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  aSoo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

lov  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12“  Bon  de  remboursement  Intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d’un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2»  Stylographes  oflerts  parle LaItLepelletier  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  oflérte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5»  Une  poire  de  Politzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6"  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  vaXeur  20  francs,  prime  oflérte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7°  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufaciuring  C",  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8°  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9"  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10“  Deux  seringues  en  verre, .offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

11°  Etui  nickelé  **  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(pj'océdé  èreve/é), offert  par  la  Société  1.LECTR0-INDUSTRIELLE  (mflïsonMa/Aieii),  1 1 3, Bd.  St-Germain, à  Paris. 

12»  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  17g,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3°  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  ig,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

16»  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17°  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  â  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Coqit  et  C'°,  Appareils  de 

190  Bons  de  remboursement  de  sixfrancs  surtout  achatde  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  PouquES.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21»  Bon  pour  une  journée  A  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  A  Overveen.  (Prime  Apuisie). 

24°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

25°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Poli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


—  in  — 


LIBRES 

LE  LOGEMENT  DES  FAMILLES  NOMBREUSES 

Le  geste  du  comte  et  de  la  comtesse  de  La  Roche¬ 
foucauld  livrant  leur  logis  du  boulevard  Laimes 
à  Irait  familles  sans'a  bri  a  eu  le  rare  mérite  de  poser 
devant  le  public  un  des  plus  tristes  problèmes  de 
notre  temps,  le  logement  des  familles  nombreuses. 

Nulcertesn’esttenuà  faire  la  charité  malgré  lui;  et 
l’on  comprend  fort  bien  l’opposition  mise  par  le 
propriétaire  de  M.  et  Mme  de  La  Rochefoucauld  à  ce 
nouvel  usage  de  la  chose  louée,  encore  qu’ü  se  serait 
grandement  honoré  en  ne  voyant  dans  l’attitude  de 
ses  locatahes  que  le  but  pliilanthropique  et  en  cher¬ 
chant  à  y  participer.  Mais  enfin,  pour  être  proprié¬ 
taire,  l’on  n’est  pas  forcément  pluîanthrope  ;  et  cin¬ 
quante-huit  |  personnes,  dont  trente-sept  enfants  ne 
sont  point  sans  dégrader  ou  abüner  les  lieux  où  ils 
sont  logés. 

Le  propriétaire  était  donc  dans  son  droit  en 
exigeant  que  M. Cochon  et  ses  protégés  aillent  s’abri¬ 
ter  ailleurs.  Mais  c’est  ici  qu’intervient  le  devoir  de 
la  société. 

Les  médecins  et  les  sociologues  qu’effrayent  la 
dhninution  des  naissances  en  notre  pays  fonnent  des 
ligues  pour  la  repopulation  et  font  campagne  pour  que 
les  ménages  renoncent  à  la  restriction  volontaire,  qui 
est  en  somme  la  plus  grande  cause  de  l’arrêt  de  la 
natalité  ;  mais  parallèlement  à  leurs  efforts  les  condi¬ 
tions  de  vie  deviennent  de  plus  en  plus  difficiles  et 
les  familles  pauvres  pourvues  de  nombreux  enfants 
ne  peuvent  plus  arriver  à  se  loger,  surtout  à 
Paris,  car  le  prix  des  loyers  y  a  considérablement 
augmenté,  et  pour  des  taudis  même  où  l’air  est 
IJresque  irrespirable,  parce  qu’ils  s’ouvrent  sur  des 
cours  étroites  et  mal  ventilées,  l’on  demande  des  prix 
de  location  qui  paraissent  exorbitants  à  de  pauvres 
bougres  privés  de  pécune.  Certes,  le  nombre  des 
logements  mférieurs  à  500  francs  a  augmenté  à 
Paris.  En  même  temps  que  la  population  parisienne 
a  passé  de  2  660  559  habitants  en  1901  à  2  846  986  en 
1911,  le  nombre  de  logements  a  progressé  de  45  252, 
ainsi  qu’il  résulte  du  recensement  rappelé  par  M.  Fré¬ 
déric  Brunet  en  mi  rapport  présenté  au  Conseil 
Mmiicipal  en  1912  ;  mais  le  nombre  des  logements 
disponibles  a  ■considérablement  diminué  :  alors  qu’en 


MÉDECINE 

Les  médecins  aiment  assez  la  rime.  La  Société 
Médicale  de  Pau  en  a  fourni  une  preuve  nouvelle 
en  répétant  l’écho  d’une  heureuse  inspiration  post- 
dînatoire  due  à  la  muse  de  notre  excellent  confrère 
le  Dr  Verdenai,  : 

Esculape,  ce  soir,  dîne  chez  Esculape  ; 

Ce  soir,  c'est  le-  banquet,  la  fraternelle  agape 
De  la  Société  médicale  de  Pau. 

Au  vestiaire,  chacun  avec  son  paletot, 

A  laissé  des  soucis  la  charge  coutumière  ; 
Puisse-t-il,  en  quittant  ce  palais  de  lumière. 

Ne  pas  les  retrouver  —  je  parle  des  soucis 
Et  non  pas^des  manteaux  !" —  Puisse-t-il,  hors  d’ici. 


PROPOS 

1899  il  existait  à  Paris  26  226  logements  de  moins  de 
500  francs  vacants,  ce  nombre  est  inférieur  aujour¬ 
d’hui  à  6  182.  Pour  une  viUe  de  la  superficie  de 
Paris,  et  pour  mie  population  aussi  dense  que  la 
population  parisienne,  l’on  conçoit  que  les  demandes 
peuvent  être,  en  certains  quartiers,  bien  supérieures 
aux  offres  et  que  de  nombreuses  familles  peuvent  pour 
ainsi  dire  être  à  la  rue  surtout  qu’en  nombre  de  mai¬ 
sons  des  familles  surchargées  d’enfants  ne  sont  point 
acceptées. 

Contre  mi  pareil  état  de  choses,  nulles  œuvres 
ne  sont  plus  dignes  d’intérêt  et  ne  méritent  plus  d’être 
encouragées  que  les  sociétés  ou  les  fondations  d’habi¬ 
tations  à  bon  marché.  Il  en  existe  déjà  im  grand  nom¬ 
bre,  la  Société  parisienne  des  habitations  à  bon  marché, 
la  Société  des  logements  économiques,  la  fondation 
Rothschild,  la  fondation  Smger-Polignac,  là  fonda¬ 
tion  Martel,  etc,  etc. 

Et  l’Assistance  Publique  elle-même  va  construire 
des  hraneubles  où  pour  un  prix  modique  des  familles 
même  nombreuses  pourront  être  logées  avec  rm 
certain  confort  et  auront,  sans  qu’elles  leurs  soient 
clfichement  mesurées,  la  lumière  et  l’eau,  ces  grands 
ennanis  de  la  maladie. 

La  construction  de  maisons  à  loyers  bon  marché 
n’est  d’ailleurs  pas  un  mauvais  placement  pour 
les  capitalistes.  Grâce  à  des  avantages  consentis  par 
la  vUle  de  Paris,  grâce  à  la  répartition  de  ces  maisons 
en  des  quartiers  où  le  prix  des  terrains  n’a  pas 
encore  trop  augmenté,  la  majorité  d’entre  elles  ont 
pu  être  construites  en  donnant  un  revenu  suffisam¬ 
ment  rénumérateur  :  Lera:  édification  n’est  donc 
pomt  le  fait  de  la  charité,  mais  celui  de  la  pliilan- 
thropie  intelligente. 

Une  telle  constatation  est  du  meilleur  augure. 
Elle  montre  que,  si  Ton  sait  vouloir,  les  taudis  sans 
air  pourront  un  jora:  disparaître, 

A  ce  moment,  les  ouvriers  n’auront  plus  de  rai¬ 
sons  pour  préférer  le  luxe  criard  des  assommoirs 
à  des  logis  confortables  et  hygiéniques,  et  les  hôtels 
abandonnés  par  les  descendants  des  anciemies  familles 
aristocratiques  ne  pourront  plus  être  abandonnés  au 
bruyant  président  de  la  Fédération  des  locataires,  le 
citoyen  Cochon. 

Aebert-Weii,. 


ET  POÉSIE 

Demain,  phis  tard,  toujours  garder  de  cette  fête 
L'aimable  souvenir  ! 

Frère,  ta  coupe  est  prête  ; 
Lève-la,  vide-la  ;  bois  aux  récents  patrons. 

Prince  des  hôpitaux  dont  je  tairai  les  noms 
De  peur  d’en  oublier.  Bois  encor  aux  vieux  maîtres, 
D’Hippocrate  à  Trousseau,  vénérables  ancêtres. 

Et  toi,  curé  laïc  de  Meudon,  Rabelais, 

Toi,  le  père  immortel  des  médecins  français. 
Infuse  en  nos  esprits  ta  verve  jaillissante, 

Ton  savoir  si  profond,  ta  gaieté  si  puissante  ; 
Charme-nous,  instruis-nous,  exalte  nos  ardeurs. 
Ordonne  à  tes  enfants  de  boire  en  ton  honneur. 
Pour  célébrer  gaiement  la  fraternelle  agape 
Qu’ Esculape,  ce  soir,  s’offre  chez  Esculape. 
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ANTIDIARRHEIQUE 
NOUVEAU 

EXEMPT  DE  TANIN 


DIARRHÉES 


ET  D'OPIUM 


DÈPÔTJA. KRAUS  D''es-Sc  Ph'-''de  r-  CL  37.  rue  Godot  de  Mauroy-PARts. 


DENUTRITION,  ANEIVIIE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


OPOTHERAPIE 

Par  le  PAUL  CARNOT 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
Médecin  de  l'hôpital  Tenon. 

igii,  I  volume  in-8,  600  pages  avec  figures, 

Cartonné .  12  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot) 


I  Lipoïdes  II.  I.  _  Alcaloïdes  I 


EN  AMPOULES  INJECTABLES  de  : 


OrgaDies 


Plantes 


Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie,  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 


la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spéciGquc  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
"  '  lâiBiBU-fai™  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 

tion,  Certaines  aménorrhées,  Troubles  de  la- Castration. 
Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Asthéni'é  mascu¬ 
line,  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros¬ 
tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  héinopoiétiqiie  du  globule  ronge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


ANDROCRINOL 


HÉMOCRINOL 


THYROL  A 


Lipoïde  lionio- 
stiinulaiit  de 
la  thyroïde. 

_  ÊT  DE  TOUS  LES  ORGANES  , 


NÉPHROCRINOL 


Lipoïde  honio- 
stimnlant  cx- 
I  trait  du  rein. 


Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  Ci<=,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

authentique  •  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


SOULIÉ 


d’Anatomie  topographique 


\\B/BU0THÈQUE  GILBERT  ET  F0URNIER\ 
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CHRONIQUE 


LE  SOL  ET  LA  VIE 

Rûle  du  tei'rain  dans  les  migrations  des  peuples 

Par  le  Docteur  RUSSO 

Médecin  Aide-Major. 

Dans  un  récent  numéro  de  cette  Revue,  nous 
avons  exprimé  quelques  idées  .sur  le  rôle  que  peut 
jouer  le  sol  sur  les  conditions  de  vie  des  habitants 
d’une  région  donnée  ;  nous  citions  brièvement  un 
souvenir  de  la  vieille  légende  d’Antée  et  il  nous 
a  paru  intéressant  de  rechercher  si  cette  légende  et 
celles  qui  lui  sont  connexes  ne  pourraient  pas 
avoir  une  signification  bien  précise  en  donnant  sous 
forme  poétique  l’expression  des  relations  très 
directes  des  premiers  hommes  avec  le  sol  où  ils 
vivaient. 

I/’existence  de  Tliomme  tertiaire  est  à  peu  près, 
aujourd’hui,  admise  par  tous  les  anthropologistes, 
et  bien  que  beaucoup  des  raisons  invoquées  pour 
justifier  l’hypothèse  de  la  présence  de  l’hoimne 
sur  la  terre  à  l’époque  tertiaire  soient  assez  incer¬ 
taines,  il  en  est  cependant  deux  groupes  qui  peuvent 
être  considérés  comme  probants  :  la  présence ,  des 
silex  taillés  de  Thenay  et  du  Puy-Coumy  et  celle 
des  os  de  Baleiiotus  couverts  d’incisions  trouvés  à 
Monte-Aperto. 

Mais  de  cet  homme  tertiaire,  dont  nous  connais¬ 
sons  quelques  indices,  nous  ne  connaissons  pas  les 
caractères  physiques  ;  ce  n’est  que-  pour  l’homme 
quaternaire  que  nous  trouvons  des  squelettes  ou 
des  portions  de  squelette  permettant  de  se'  repré¬ 
senter  ce  que  devaient  être  les  sauvages  de  cette 
lointaine  époque. 

Ainsi  les  conditions  de  vie  desf'dêlîutS  de  d'ilithiia- " 
nité  par  rapport  au  sol  ne  peuvent  être  précisées. 

Toutefois,  il  semble  rationnel  de  voir  dans  le 
grand  massif  montagneux  d’Asie  Centrale  (i)  le 
berceau  des  populations  humaines. 

Ot  dans  cette  région  dominent  surtout  les  ter¬ 
rains  anciens,  et  l’on  peut  penser  que  ce  sont  surtout 
les  régions  à  terrains  anciens  qui  furent  favorables 
aüx  peuples  is.sus  du  Thibet. 

Autour  de  cette  haute  assise  arcliéenne  et  primaire, 
des  terrains  plus  récents  .se  rencontrent  dans  les 
vallées  de  l’Inde,  et  là  ont  dû  prendre  naissance  des 
peuples  divers  dont  l’habitat  originel  se  trouve  ainsi 
différent  de  celui  des  peuples  du  Pamir.  Les  uns, 
peuples  des  régions  archéeiines,  analogues  en  ce  qui 
concerne  les  conditions  de  sol  à  nos  habitants  d’Au¬ 
vergne,  de  Bretagne  et  de  Savoie,  ont  dû  se  trouver 
dans  la  région  du  Pamir  et  de  THimalaya  (2).  Au¬ 
tour  de  cette  masse  de  populations  granitiques,  des 
populations  calcaires  habitaient  le  haut  Indus, 
le  haut  Gange,  le  haut  Bramapoutra  (3).  Les 
premiers  étaient  vraisemblablement  des  brachycé- 

(i)  DE  Quatrefauges.  Art.  Espèce  Humaine  iii  Dictionn. 
des  Sc.  Médicales. 

(ï)  H.  Girard,  Anthropologie  et  litlmograpliic. 

(3)  A.  Hervé,  Ethnologie  dos  populations  françaises. 


phales bruns,  les  seconds  des  dolichocéphalesblonds. 

Lors  des  migrations  des  populations  d’origine 
asiatique  vers  les  points  occidentaux  (car  nous  ne 
savons  à  peu  près  rien  des  migrations  vers  l’orient)  ce 
furent  les  races  des  régions  calcaires  qui  les  pre¬ 
mières  se  portèrent  vers  l’Europe.  En  marche  vers 
l’Aral  et  la  Caspienne,  elles  s’établirent  dans  les 
plaines  de  l’Oural  et  du  Volga,  puis  dans  celles  de 
la  Pologne,  de  l’Allemagne  du  Nord,  de  la  Belgique, 
de  la  France,  de  l’Espagne,  et  passèrent  en  Afrique, 
dans  les  régions  calcaires  du  Maroc.  Or  nous  savons 
d’autre  part  que  des  brachycéphales  bruns  d’origine 
granitique  et  vivant  encore  en  sol  granitique  ont 
occupé  l’Europe  à  une  époque  plus  récente  que  celle 
où  y  sont  venus  les  dolichocéphales  blonds  mais 
antérieure  à  celle  où  s’y  sont  rendus  les  Aryens  (4). 
Ces  populations  sont  connues  à  l’époque  paléoli¬ 
thique  sous  la  forme  de  la  race  de  Grenelle.  C’est  elle 
qui  a  peuplé  le  Danemark  et  la  Suède,  pays  à 
terrains  anciens  ou  alluviaux  mais  non  calcaires, 

■  c’est  elle  qui  vit  dans  les  régions  non  calcaires  du 
Dauphiné,  «  formant  ainsi  le  groupe  méridional  de 
.  la  famille  Sabmi» ,  tandis  que  dans  le  nord  de  l’Europe 
et  de  l’Asie  sur  des  terrains  archéens  ou  quater¬ 
naires  vivent  tous  les  reiirésentants  du  rameau 
Finnois. 

Mais,  de  même  qu’il  ne  semble  pas  que  les  races 
dolichocéphales  préhistoriques  aient  prospéré  en 
•  dehors  des  terrains  secondaires, .  comme  nous  le 
voyons  en  France  pour  les  races  dolichocéphales  1110- 
'  derneS)  de  même  aussi  sont-ce  les  pays  au  sol  archéen 
ou  primaire  qui  semblent  avoir  fourni,  avec  les  plaines 
alluviales,  le  meilleur  habitat  aux  peuples  préhis¬ 
toriques  brachypéphales  se  rattachant  au  tronc  blanc. 

.  Nous  ne  parlerons  pas  des  troncs-^thiopique  et 
mongol,  sur  lesquels  on  ne  possède  encore  que  trop 
peu  de  renseignements,  mais  nous  allons  voir  d’un 
peu  plus  près  ce  qui  est  relatif  aux  raeès-, .quater¬ 
naires  du  tronc  blanc. 

Parmi  les  races  de  ces  populations  hmnaines  qua¬ 
ternaires,  il  en  est  une  qui  particulièrement  nous 
intéresse  :  c’est  celle  dite  de  Cro-Magnon  qui  «  vivait 
en  France  dans  les  temps  quaternaires,  et  n’a  pas 
abandonné  le  pays  quand  les  conditions  ont  changé, 
et  dont...,  de  nos  jours  encore,  on  rencontre  des 
individus  qui  ont  conservé  les  caractères  de  la  race 
de  Cro-Magnon.  » 

Or  cette  race,  nous  la  retrouvons;  ayant  colonisé 
le  nord  de  l’Espagne  à  l’époque  de  la-  pierre  polie  , 
l’Andalousie  à  celle  du  bronze,  l’Algérie  à  l’époque 
romaine,  les  Canaries  an  xv®  siècle. 

Nous  allons  avoir  un  exemple  parfait  des  condi¬ 
tions  favorables  pour  une  race  en  observant  celles 
auxquelles  a  été  et  demeure  sounrise  ceUe-là.  Se 
rattachent-elles  à  la  natme  du  sol  ou  à  quelque 
autre  cause?  Les  conditions  de  chinât,  d’alhnen- 
tation,  les  domiées  hygiéniques  ont  été  profondé¬ 
ment  modifiées  suivant  les  époques  pour  ces  hommes 

(4)  Girard,  Anthropologie  et  Ethnographie. 
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LES  ARYTHMIES 


Par  le  VAQUEZ 


ATOPHANA 
CR^ 

HAN- 
GRUET 


ATOPHAN 


POSSEDE  V ACTION  LA  PLUS 


PUISSANTE  sur  le  métabolisme  de  l’acide 


REMPLACE  ABSOLÜMENT  la  colchiaue 


ATOPHAN 


N'EST  PAS  UN  MELANGE 


ATOPHAN 


DANS  LA  LUTTE  CONTRE  LE 


RHUMATISME  ARTICULAIRE  AIGU 


agittroisfflisplus  vite  que  les  salicylates,!  acide  acélo-salic_ylique,eic 

_  ••••••••••••••••••••••• 

AGIT  VITE  CONTRE  LA  SCIATIQUE. 
L'HÉMICRANIE, LESMIGRÂimSUEWUES 


WEST  PAS.  TOXIQUE 

Lesetudes  physiologiques  et  cliniques  suivies  des 

analyses  d'urine  complètes  sont  adressées  avec 
échantillons  parle  docteur  Robert- CRUET,  ancien  externe  des  hôpitaux  ,13,  r.  des  HAinimes 
à  PARIS  à  ceux  de  ses  confrères  qui  veulent  bien  lui  en  faire  la  demande. 


Cgg 

HAN- 

GRUET 


RIPÉRAZINE  MIDY 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

lODO  -  BROMO  -  CHLORURÉ 

Sianat  ÂcadimlB  du  !  1-8-10  (PARIS  tV^).  —  veux  et  le  Tuberculose  osseuse  Infentlle.  — 


—  vu 


CHRONIQUE  (Suite) 


(lui,  partis  du  revers  du  Massif  central  français,  sont 
allés  à  travers  l’Ibérie  et  la  Berbérie  jusqn’à 
Ténériffe.  Mais  quels  sols  ont-ils  habités? 

Nous  connaissons  cette  race  sur  les  rives  de  l’an¬ 
cien  golfe  de  la  Garonne,  c’est-à-dire  sur  des  terrains 
secondaires,  plus  tard  dans  le  nord  de  l’Espagne, 
ce  sont  encore  les  terrains  secondaires  et  tertiaires 
(jui  lui  donnent  abri  ;  lorsque  la  Berbérie  accueille 
ces  lionnnes,  ils  y  trouvent  les  mêmes  sols,  et  ce 
sont  eux  encore  qui  couvrent  la  côte  occidentale 
d’Afrique  presque  entièrement  tertiaire. 

Or  nous  avons  fait  voir  dans  notre  précédente 
étude  que  ce  sont  les  races  kymrlques  et  teutones 
ciui  offrent  en  France  leur  maximum  de  survivance 
dans  les  sols  secondaires  ou  tertiaires  supérieurs.  Ce 
sont  des  races  blondes,  grandes,  à  forte  musculature, 
dolichocéphales.  Or  voici  que  les  hommes  de  la  race 
Cro-Magnon  atteignaient  une  taille  moyenne  de  i  ">78  ; 
et  même  i™,82  est  la  taille  du  vieillard  de  Cro- 
Magnon,  1  ™,85  celle  du  sujet  de  Menton,  k  Les  os 
sont  munis  de  fortes  saillies  qui  devaient  donner 
insertion  à  des  muscles  puissants».  Leur  crâne, 
très  dolichocéphale,  était  accompagné  d’une  face 
large  en  haut  et  carrée  à  menton  saillant.  D’autre 
part,  leurs  descendants  directs,  les  Guanches  de 
Ténériffe  sont  blonds  (i). 

On  voit  qu’une  analogie  très  nette  se  manifeste 
entre  cette  race  et  celles  du  rameau  Indo-Européen 
que  nous  trouvons  dans  l’est  et  le  nord  de  la  France, 
régions  où  d’ailleurs  a  aussi  vécu  l’homme  de  Cro- 
Magnon. 

Ainsi  à  l’époque  Magdaléenne  nous  retrouvons 
comme  de  nos  jours  la  coïncidence,  pour  une  race 
à  caractères  ethniques  proches  de  ceux  des  races 
pour  lesquelles  l’eubiose  a  lieu  en  terrains  secon¬ 
daires,  entre  le  séjour  sur  ces  terrains  et  la  pérennité 
de  la  race. 

Mais,  dira-t-on,  et  les  régions  granitiques  ou  pri¬ 
maires  dont  les  habitants  actuels,  Celto-Ligures, 
dépérissent  en  dehors  d’elles,  qui  donc  les  habitait 
alors,  et  quelles  étaient  les  conditions  de  vie  de  ces 
habitants  au  point  de  vue  de  la  conservation  de 
la  race? 

Peut-être  les  hommes  brachycéphales  de  Furfooz 
ou  de  la  Truchère  n’étaient-ils  pas  étrangers  à  ces 
régions,  mais  nous  n’avons  pas  de  docmnents  assez 
précis  sur  eux  pour  pouvoir  les  suivre  dans  leurs 
migrations,  s’ils  en  ont  fait,  et  rattacher  à  quelque 
fait  géologique  leur  déveloj)pement  de  race,  trop 
peu  connu, si  ce  n’est  de  voir  en  eux  comme  en  l’hom¬ 
me  de  Grenelle,  des  Finnois  venus  dans  le  Sud. 

Plus  tard  au  contraire,  des  races  venues  d’Asie 
et  chassant  devant  elles  les  Magdaléens  arrivèrent 
en  Europe  occidentale. 

Et  celles-là  occupèrent,  outre  les  régions  où  avaient 
habité  les  races  précédentes,  les  pays  granitiques, 
ce  sont  elles  qui  élevèrent  les  mégalithes  qui  couvrirent 
la  Bretagne  et  il  semble  bien  que  ce  soit  dans  les 

(i)  Girard,  0/).  cil. 


régions  à  roches  anciennes  que  l’on  trouve  aussi 
le  plus  grand  nombre  de  mégalithes,  en  Russie, 
en  Allemagne,  en  Espagne,  au  Portugal,  au  Maroc, 
en  'Tunisie.  Toutefois  la  présence  de  dolmens  n’im¬ 
plique  pas  forcément  la  présence  de  rhonnne 
néolithique,  il  est  des  dolmens  qui  peut-être  sont  dus 
aux  hommes  paléolitiques.  Mais  un  fait  certain 
c’est  que  ces  nouveaux  arrivés  semblent  avoir  pros¬ 
péré  surtout  dans  les  régions  à  roches  anciennes,  tout 
comme  les  Celto-Ligures  modernes. 

Et  d’ailleurs  ce  sont  certainement  ces  races  qui 
ont  occupé  en  plus  grand  nombre  dès  l’époque 
néolithique  toute  la  région  entre  la  Seine  et  la  Médi¬ 
terranée,  entre  les  Alpes  et  la  mer  d’Armorique. 
A  l’époque  du  bronze,  «  dans  l’Europe  Occidentale, 
les  races  humaines  étaient  extrêmement  mélangées. 
On  trouve  bien  encore  le  type  ancien,  assez  jmr,  mais 
de  nouveaux  types  étaient  venus  s’y  juxtaposer». 

Or,  panni  ces  nouveaux  types,  il  en  est  un  qui 
domine  nettement  :  le  type  à  «  crâne  globuleux, 
brachycéphale,  ou  sous-brachycéphale  à  région 
antérieure  large  et  saillante,  capacité  crânienne  consi¬ 
dérable»  (2). 

Ainsi  nous  avons  presque  le  calque  absolu  d’un 
crâne  celto-ligure  tel  que  nous  le  connaissons  aujour¬ 
d’hui,  et  nous  sommes  en  droit  de  considérer  les 
Auvergnats,  les  Bas-Bretons,  les  Morvandiaux 
connue  pouvant  se  rattacher  indirectement  à  ce  type 
néolithique. 

Quoi  qu’il  en  soit,  nous  voyons  avec  plus  de  faci¬ 
lité  encore  dans  les  phénomènes  préhistoriques  que 
dans  ceux  qui  nous  entourent  se  détacher  ce  prin¬ 
cipe  que  chaque  race  hmnaine  possède  une  aptitude 
à  vivre  de  jiréférence  sur  tel  ou  tel  sol. 

Plus  près  de  nous,  mais  encore  dans  un  espace  de 
temps  permettant  d’apprécier  facilement  les  phé¬ 
nomènes,  nous  allons  voir  les  conditions  de  coloni¬ 
sation  de  certains  ijays  nous  donner  les  réponses  les 
plus  probantes  sur  l’utilité  qu’il  y  a  pour  une  race 
à  vivre  sur  le  terrain  pour  lequel  elle  est  pour 
ainsi  dire  faite. 

Voyez  l’émigration  française  au  Canada,  émigra¬ 
tion  faite  par  des  Celto-Ligures  surtout  ;  elle  a  eu 
pour  conséquence  le  développement  sur  les  terrains 
anciens  du  Saint-Laurent,  du  Winnipeg,  du  Saskat- 
tchewan  et  de  TAthabaska  contemporains  de  ceux 
de  la  Bretagne  ou  de  l’Auvergne,  d’une  population 
plus  puissante  que  dans  la  métropole. 

Considérons  au  contraire  ce  qui  se  passe  dans 
l’émigration  anglo-saxonne  en  Amérique. 

Alors  que  les  Irlandais  prospèrent  sur  les  terrains 
anciens  à  côté  des  Français,  que  les  Allemands 
occupent  toute  la  région  secondaire  du  Missouri  et 
du  Haut-Mississipi,  les  Anglo-Saxons  proprement 
dits,  ceux  originaires  de  la  plaine  d’Angleterre,  ne 
prospèrent  que  dans  les  régions  tertiaires  du  Haut- 
Missouri  ou  de  la  plaine  Atlantique. 

Un  autre  exemple  encore  nous  est  fourni  par  les 

(2)  A.  PROUST,  Traité  d’I-Iygiéiie. 
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migrations  des  populations  Touraniennes  de  la  basse 
Asie  vers  l’ouest.  Elles  n’ont  pu  se  fixer  et  prospérer, 
en  venant  en  Europe,  que  lorsqu’elles  ont  trouvé 
dans  la  plaine  de  Hongrie  un  sol  analogue  à  celui 
de  bords  de  la  Caspienne.  De  même,  les  Galates 
installés  en  Asie-Mineure  ont  prospéré  jadis  sur  les 
rives  du  Pont  Euxin,  où  abondent  les  terrains  secon¬ 
daires. 

Nous  pourrions  répéter  d’innombrables  exemples 
analogues  et  partout,  à  condition  d’étudier  des 
migrations  ne  comportant  que  de  faibles  écarts  de 
latitude, ^  pour  éliminer  les  conditions  climatériques, 
nous  verrions  se  reproduire  nettement  cette  eubiose 
en  terrain  défini  pour  une  race  définie  qui  dépérit 
pour  tout  séjour  sur  un  autre  sol. 


Il  semble  donc  bien  que  ce  que  nous  énoncions 
dans  une  précédente  étude  soit  vrai,  qu’Antée  a 
existé  et  existe  encore  et  que  sa  légende  est  l’ expres¬ 
sion  defaitsconstatésdepuislongtemps.  Dorsqu’Antée 
touchait  la  terre  dont  il  était  né,  sa  vigueur  revenait 
entière.  De  même  lorsqu’un  peuple  touche  sa  terre 
il  reprend  la  vigueur  qu’il  avait  perdue  ailleurs. 

Et  pour  nous  médecins  cette  constatation  générale 
peut  devenir  source  intéressante  d’application  indi¬ 
viduelle.  Peut-être  serait-il  possible  d’obtenir  une 
amélioration  de  la  valeur  physique  de  certains 
groupes  de  population  en  recherchant  l’origine 
de  leurs  individus  et  en  les  plaçant  sur  le  sol  favo¬ 
rable  à  leur  race. 


CURIOSITÉS 


DESCRIPTION  D’UN  PETIT  TRAITÉ  DE  CUISINE 
DU  XVIE  SIÈCLE 

Par  le  D'  H.  VOISIN 

Mùclccin-consull.mt  à  .\ix-lcs-Bains. 

Le  petit  livre  que  nous  présentons  ici  est,  croyons- 
nous,  inconnu  des  bibliographes,  il  n’existe  pas  à  la 
Bibliothèque  Nationale  et  les  catalogues,  tels  que  le 
Brunet,  le  Vicaire,  l’ignorent  complètement.  Petit 
livre  de  cuisine,  maintes  fois  feuilleté  par  un  Vatel, 
comment  as-tu  pu  résister  aux  outrages  du  temps 
et  des  doigts  graisseux  !  Presque 
intact,  bien  complet,  aux  feuillets 
propres,  il  doit  être  manié  avec 
respect,  car  les  impressions  gothi¬ 
ques  françaises  sont  très  rares  et 
font  la  joie  des  bibliophiles. 

Ce  livre  nous  intéresse,  nous 
médecins,  parce  qu’il  j)arle  cuisine, 
il  donne  et  l’ordonnance,  telle 
que  la  concevaient  nos  ancêtres,  et 
la  préparation  de  mets  dont  le 
goût  s’est  perdu  pour  le  chagrin 
(ou  la  joie?)  de  nos  palais. 

Il  mesure  140  millimètres  sur 
00  millimètres  de  large,  se  eompo.se 
de  80  pages  dont  la  première  poul¬ 
ie  titre,  non  numérotée,  la  3e  page 
portant  A.  ii,  la  69“  portant  E. 
le  tout  [dans 

petits  fers.  Nous  reproduisons  la 
première  page  qui  donne  le  titre 
de  cette  plaquette. 

Petit  traité-auquei,  verrez  i,a  manière  de 
faire  cui-sine,  et  comment  on  DOIBT  ABIEEER  ’l'OU- 
'TES  SORTES  DE  viandes,  FORT  UTIEE  A-UNG  CIIASCUN, 
IMPRIME  nou-veeeement  a  paris. 

Cette  couverture  ne  domie,  pas  plus  que  la  der¬ 
nière  page,  d’indication  sm-  l’imprimeur,  qui  a  em¬ 
ployé  des  bois  quelconques  pour  ornementer  sa  page. 
Celui  de  droite  devait  se  retrouver  dans  quelque 


missel.  Mais  le  bois  du'ceutre,  figurant  un  garçonnet, 
se  retrouve  sur  un  livre  portant  le  nom  de  Pierre 
Sergent  (1532-1547),  nous  pensons  pouvoir  attri¬ 
buer  à  cet  imprimeur  notre  opuscule. 

Nous  doimons  mi  extrait  de  ce  livre,  relevant  les 
mets  les  plus  curieux,  le  livre  pouvant  être  divisé 
en  trois  parties  qui  se  suivent  sans  alinéa. 

1“  Recettes  culinaires. 

2“  Menus  pour  banquets. 

3“  Listes  de  mets  panni  lesquels  le  taillevent 
pourra  varier  les  menus. 

Nous  en  respectons  scrupuleuse¬ 
ment  l’orthographe. 

Sensuyt  lordonnance  de  cuysine. 
Premièrement  pour  mig  chapon 
boully  fauU  prendre  de  la  marjolaine 
et  broyer  en  ung  mortier  et  en  faillie 
de  marjolaine  du  romarin  et  passer 
parmy  une  estamine  avec  œufs  et 
mye  de  pain  blanc  et  pour  bouillon 
prenez  du  Icct  et  du  verjus  et  passez 
ce  la  parmy  une  estamine  et  le 
niellez  bouillir  en  ung  pot  ou  tesse 
sus  charbons  et  le  remuez  bien  quil 
ne  bouille  et  y  mettez  grand  foyson 
de  sucre  et  de  gingembre  pour  les 
espèces  et  le  gectez  sur  le  chapon 
comme  feriez  blanc  menger  et  mettez 
dessus  de  la  belle  dragée  et  en  faulte 
de  dragée  grant  foyson  de  ucre. 

Item  aultre  manière  de  chapon 
bouilly  prenez  des  essees  et  mouillez 
et  le  mettez  cuyre  avec  et  quand  il  est  prest  de  cuyre 
vous  recoucherez  le  bouillon  et  mettez  toute  la  costille 
dedans  avec  du  romarin  ou  des  bonnes  herbes  comme 
saulgc  ysope  persil  et  mariolaine. 

Hachee  bien  delyee  avecques  du  laict  et  mettez 
dedans  le  pot  avecques  le  chapon  prenez  du  verjus  ou  du 
vin  blanc  pour  les  espèces'^du  gingembre  et  clouds  de 
girof  fie  entiers  et  les  laissez  estuver  à  court  bouillon  et  en 


3liiquef  fiftrfjfiilinmicre  îic  faite  cnû 
fiiic''  (t  cornent  on  botfit  aBiffet  ton^ 
tc6  foitce  bcSianSee/foît  Stife  a 
Sng  egafent)^  ^mpume  nonf 
ueffementapan'o. 
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defJaitU  ds  chapon  prenez  des  poussins  pour  loiUes  les 
deux  sausccs  aussi  bien  pour  lung  que  pour  lautre. 

Item  pour  une  souppe  iacoppine  stts  perdrix  pous¬ 
sins  ou  pigeons  vous  prendrez  du  vin  vermeil  de  la 
canelle  el  le  passer  parmy  lestamine  :  et  le  mettez 
bouillir  avec  la  moille  de  beuf  ajfmee  mettez  des  clouds 
de  giroffle  tout  entiers  dedans  grani  foyson  de  succre 
assavoure  de  coniangcs  couppez  du  romarin  bien  delye 
et  le  mettez  bouillir  avec. 

Pour  une  autre  souppe  iacopine  vous  prendrez  des 
perdrix  poussins  ou  pigeons  comme  cy  devant  et 
prenez  du  bon  formage  pour  faire  bouillon  prenez  de  la 
gresse  de  cUappon  ou  du  bon  bouillon  de  beuf  et  du  vin 
blanc  et  en  faire  votre  bouillon.  Et  aussi  le  faictes 
bouillir  en  ung  plat  avec  lesdites  perdrix  poussins  no 
pigeons  le  formaige  par  dessus  et  des  rôties  dessous,  et 
le  mettez  bouillir  sur  les  charbons.  Et  au  dresser 
mettez  y  grant  foison  de  sucre  dessus  mesle  avec  canelle. 

Pour  perdrix  motée  prenez  des  perrdix  et  les  rôtissez 
et  prenez  le  cesme  du  raisin  et  le  broyez  et  cassez  et  le 
passez  par  une  estamine  avec  un  peu  hashe,  trempe  en 
bouillon  de  beuf  ou  en  vin  verm  eil,  passe  par  ladicte 
estamine  avec  des  espèces  comme  canelle  et  avec  un  peu 
de  moustarde  et  le  tout  mettez  bouillir  en  ung  pot  avec 
grant  foyson  de  succre  ;  et  gardez  qu'il  ne  brtdle  et  au 
servir  mettez  dessus  lesdictes  perdrix,  chappons  ou 
poussins,  de  la  dragée  par  dessus. 

Pour  faire  saulce  de  trahyson  prenez  des  perdrix 
pour  lecot  vous  frirez  de  l'oignon  avec  du  pain  ou  du 
lard  fondu  et  passez  parmy  une  estamine  avec  du  pain 
hashe,  trempé  du  bouillon  de  beuf  vin  vermeil  et  vinai¬ 
gre.  Canelle  en  lieu  dépices  moustarde  et  menues 
espèces  et  grand  foyson  de  succre. 

Pour  faire  orge  munde  faictes  cuire  orge  iusques 
ad  ce  quelle  soyt  toute  crevée  :  ce  faict  ayes  des  amandes 
pellées  et  broyez  au  mortier  destempees  de  belle  eau 
clere  :  et  boullue,  puis  feras  passer  tondict  orge  et 
amandes  ensemble  par  une  estamine  :  et  le  boutteras  en 
ung  beau  pot  nect  et  feras  bouillir  devant  le  feu  loing 
de  ta  fumee  et  noublye  a  y  boutter  du  sel  raisonna¬ 
blement  et  du  sucre  et  le  remue  fort  qu'il  ne  preigne 
an  pot. 

Pour  faire  une  tortue  de  lombardie  à  la  paille, 
prenez  de  la  mariolaine  et  la  broyez  en  ung  mortier  et 
une  formaige  tout  nouveau  faict  :  mettez  y  dessus 
moyeaulx  d'œufz  et  ung  peu  de  cresme  pour  le  faire 
prendre.  Et  les  broyez  bien  fort  ensemble  en  ung  mortier. 
Puis  prenez  une  poille  de  fer  et  lengressez  bien  de 
beurre.  Et  quant  elle  sera  bien  engressée  gectez  le  beurre 
hors.  Et  puis  ayez  de  la  belle  farine  elle  semestres  bien 
en  vostre  poille  :  et  alors  gectez  en  icelle  poille  vostre 
farce.  Et  le  mettez  sur  cendres  chauldes  et  couvrez  bien 
icelle  poille  dune  aultre  ou  dung  bassin  et  mettez  du  feu 
pardessus.  Et  gardez  quelle  ne  brusle.  Puis  les  laverez 
par  les  castes  de  beurre.  Affin  quelle  ne  tienne  i  la 
poille.  Puis  quant  elle  sera  cuyte  mectez  les  en  ung  plat 
seme  de  belle  eaue  roze  et  grant  foyson  de  succre  dessus. 

Les  huytres  escallées  se  veullent  laver.  Puis  faire  ung 
bouillon  en  sel  et  de  longnon  et  eaue.  Puis  les  tirer  et 
essuyer  et  frire  en  bonbeurre  et  boutter  menue  espèce 


par  dessus.  Aultremeni  les  peult  faire  estuver  entre 
deux  plats  avec  du  beurre  et  poivre  et  gouster  de  sel.  Les 
huitres  en  escalle  sont  bonnes  quant  sont  freschces, 
aucuns  après  quelles  sont  ouvertes  bouttent  ung  petit  de 
beurre  et  de  poivre  dessus,  puis  les  bouttent  ung  petit 
dessus  les  charbons  avec  les  escalles  pour  les  amortir. 

Les  seiches  se  veulent  peller  et  nectoyer  puis  les  faire 
perbouillir  et  y  boutter  du  sel  et  les  faire  bouillir  tant 
quelles  soient  bien  tendrespuis  quant  seront  perbouilluz 
les  tirer  et  essuyer  et  frire  en  bon  beurre  avec  de  longnon . 
Puis  quant  seront  frites  boutter  par  dessus  pouldre 
blanche  ou  menues  espèces  et  le  jus  de  lozeige  :  autre¬ 
ment  quant  les  dessusdites  seiches  sont  perbouillies  les 
peulvez  hacher  comme  trippes  et  faire  frire  en  beurre 
blanc  et  y  boutter  de  la  moustarde  et  pouldre  blanche  et 
de  longnon  hache  et  semble  que  ce  soyent  trippes. 

Pour  faire  papillons  de  pommes  de  capendu.  Il  fault 
faire  bouillir  le  vin,  le  sucre  et  canelle  avec  ung  petit 
de  cloud  de  giroffle  :  puis  quand  aura  boully  quelque 
espace  gecteras  les  pommes  par  quartiers  dedans  et  les 
feras  bouillir  iusque  ad  ce  que  il  soyt  tout  consume  : 
puis  les  laissez  froidir  e  servez  en  tasses. 

Pour  faire  saulce  realle  :  prens  vin  vermeil  vinaigre 
autant  de  lung  comme  l'autre  ;  canelle  entière  clouds  de 
giroffle  succre  et  bouttez  tout  bouillir  en  ung  beau  pot 
iusques  soyt  diminue  quasi  de  la  moytie  et  servez  sur 
vostre  venayson. 

Pour  faire  dodine  blanche.  Prenez  laict  de  vache 
moyeulx  dceufs  durs,  pouldre  blanche,  des  ongnons 
bien  fritz  par  rouelle  et  passez  le  tout  par  lestamine  et 
le  faictes  cuire  en  une  poille  et  noublyez  a  y  boutter 
sucre  et  gouttez  de  sel  ensemble  la  gresse  de  ton  canard. 

Pour  faire  chappon  au  brouet  dallemagne.  Faites 
rôtir  ung  bon  chappon  puis  prenez  amandes  et  faictes 
fricasser  en  une  poelle  comme  chastaignes  et  les  broyez 
en  ung  mortier  avèc  vin  vermeil  verius  petit  vinaigre 
une  cotee  de  pain  rôtie  trempee  en  ung  bouillon  et 
bouttez  tout  en  vostre  pot  avec  vostre  chappon  :  pour 
espèces  muscades,  gingembre,  cloud  et  succre  et  goustez 
de  sel. 

C'est  que  fault  pour  faire  ung  bancquet  ou  nopces 
apres  pasques. 

Et  premièrement.  Bon  pain  bon  vin. 

Entrée  de  tabee. 

Petis  alloyaux  de  venayson. 

Sallades  dorenges. 

Testes  de  cheuvraug  dorees. 

Vinaigrettes. 

PoTAiGES. 

Poussins  aux  herbes  ou  lestuvée. 

Bouilly  bardes. 

Farce  broyee. 

Gigoteau  de  veau  au  brouet  dore. 
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NUCLÉARSITOL  ROBIN 


Anti-Tuüerculeux  puissant  Reconstituant 

MÉDICATION  NUCLÊOPHOSPHATÊE  ARSENICALE 

(NUCLÉOPHOSPHATES  de  CHAUX  et  de  SOUDE  mÉTHrLARSIHÊS) 

(J^"  COMPRiniËS 

DOSE  :  2  à  3  comprimés  deux  fois  par  jour  aux  deux  principaux  repas,  ce  qui  fait 
de  0,04  à  0,06  centigrammes  de  méthylarsinate  sodique  par  jour. 

INJECTABLE 

DOSE:  1  ou  2  injections  suivant  les  cas,  dans  les  24  heures. 

TUBERCULOSE,  LYMPHATISME 
FIÈVRES  Paludéennes,  SCROFULE 
CACHEXIE  DES  PAYS  CHAUDS,  etc. 

Vente  bn  Gros  ;  i3,  RVE  DE  POISSY,  paris.  —  détail  :  Principales  Pharmacies. 


^  robin' 


GRANULÉ 

(Nucléophosphates  de  Chaux  et  de  Soude)  d’origine  végétale, 

RACHITISME,  CACHEXIE,  LYMPHATISME 
BRONCHITE  CHRONIQUE,  CONVALESCENCE 
SCROFULE,  DÉBILITE,  NEURASTHÉNIE,  etc 

DOSE  :  4  à  G  cuillércs-mesures  chez  l'adulte  pur  24  h.  et  S  &  3  pour  Entants  et  Vieillards- 

INJECTABLE 

{Nucléophosphate  de  Soude  chimiquement  pur). 

ClfBITE  IA  DU  APnOlfTACC  Employé  préventivement  dans 

EnAL  I  E  LA  r  tlAllIluT  I  UoE  loe  opérations  chirurgicales. 

DÉFERVESCENCEcmiec  FIÈVRES  INFECTIEUSES 

Puerpérales,  Ërestpales,  Typhoïdes,  Scarlatines,  et». 

ABAISSE  LA  TEMPÉRATURE  EN  QUELQUES  HEURES 


Vente  en  Gros  :  13,  REE  DE  POISSY,  paris.  -  détail  :  Principales  Pharmacies. 
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Rosï. 


Second  service. 


Oyzons  a  la  malvoisie. 

Lappereaulx  de  garenne  aux  orenges. 
Poullets  fesandees. 

Posiez  de  pigeons. 


Second  rosï. 

Levreaulx  saiilce  realle. 

Poussins  au  vinaigre  rosat. 
Levreaulx  au  verjus  dozeille. 
Pigeons  en  rosi. 

RieRS  service  de  rosï. 

Venaison  en  rosi  saulce  realle. , 

Ung  cochon. 

Esturgeon. 

Postez  de  venaison  jrays. 

Issue  de  ïabee. 

Gellee  ambree. 

Papillions  de  pommes. 

Fromages  de  cresme. 

Four  trois  pièces  au  plat. 

AueïRE  banquet. 

Bon  pain. 

Bon  vin. 

Prunes  de  damas. 

Raisins. 

Andoulettes  farcyes. 

Tétines  de  vache. 

Tourterelles. 

Langues  de  beuf. 

'^Pasiez  de  veau. 

POTAIGES. 


Bizetz  aux  choiüx. 

Potaiges  de  courges. 

Boully  larde  de  vanaison. 
Cocombres  farcies. 

Chappons  haussez. 

Posiez  de  venaison  chaultz. 


Perdreaulx. 

Levreaulx. 

Poulletz. 

Oyzons  farcies. 
Postez  de  caille. 


Lappereaulx. 

Poussins  au  vinaigre  rosat. 

Venaison  rostye. 

Cochons. 

Postez  de  moyneaux. 

Fesans. 

Postez  de  vanaison  froide. 

Issue  de  ïabee. 

Gellee  de  trois  sortes. 

Trois  pièces  de  four  au  plat. 

Poires  nouvelles. 

Pesches. 

Poires  et  hypocras. 

Amandes  et  cerneaux. 

Cresme  et  formage  en  jonchee. 

Mémoire  quant  tu  vouldras  faire  ung  banquet 
regarde  en  ce  chapitre  :  tu  trouveras  des  mémoires  pour 
faire  ton  escripteau. 

Butors. 

Cresme  de  merles. 

Sanglier  aux  naveaulx. 

Hochepot  de  pigeons. 

Piedz  a  la  saulce  denfer. 

Nef  fies  f rides. 

Herroneaidx  saulce  realle. 

Sallade  de  citrons. 

Canards  à  la  dodine. 

Servelet  milannoys. 

Confiture  de  freize  de  poussin. 

Ventre  de  chevreau  confitz. 

Carbonnade  à  la  colloule. 

Palays  de  beuf  confictz  a  force  groseille  et  ciboulles* 
Cailles  conpctes  à  la  cameline. 

Potaige  ;  cervelles  att  poreaulx. 

Byzetz  aux  choulx. 

Tallemouzes  de  blanc  de  chappon. 

Iv’auteur  iie’iiianque  pas  de  donner  des  listes  de 
conunande  destinée  à  lespicier. 

En  voici  une  : 

Quatre  poinctes  pour  espouser. 

Quatre  onces  gingembre  batu. 

Une  quarte  verjus.  Pinte  vinaigre. 

Un  dizain-saffren  batu. 

Trois  quarterons  doeufz. 

Deux  mynes  de  charbon. 


—  483  — 


FINIS 


-  XIV  — 


^  60  fois  plus  actif  ^  ^ 

que  les  ferments  lactiques  'seuls; 


Fmmrs  lactiooes 


EXTRAITS  BlLIÀimi 


PESINFECTION  INTESTINALE 


ASTHf^  E  (  ''''  ‘‘"P* 

rMDUVCÈMr  <  POUDRE  ORIENTALE  et 
tiVirn  T  otifit  CIGARETTES  ORIENTALES 

2fr»neiIaBoitii(TTiSpHClES)  [  de  BARTHÉLEMY 

PHARMACIE  CARTERET,  9,  ] 


SEL  DE  MARIENBAD 


Ces  1  rousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d'un  élégant  portefe  ille  facilement 
transportable  dans  la  poche,  se  présentent  sous  3  modèles  : 

1"  Trousse  Index  "  La  ûosurine"  destinée  à  la  recherche  qualitative  de  l'Albumine 

20  Trousse  A  "  La  Dosuriae  ",  destinée  à  doser  l'Albumine  contenue  dans  l'Urine  ; 
3°  Trousse  D  “La  ûosurine  ",  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  S  francs  (Franco  S  fr.  30) 
mpoules  de  renouvellement  :  la  boite  de  10,  2  fr.  50  (franco  2  fr.  75)  :  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr.) 
Remise  de  1 5  o/o  d  MM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


Les  Analyses  ü’Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


lYI  éd  ieatlon  totale  des  maladies  dufoia‘^e  t  des  v6^  re  s 

OPOTHÉRAPIES  I  PANBILI  N  EÎ  ÜTHIASEBILIAIRE 

HEPATIOUEetBILIAIRE  \  une  à  4- cuiHeréesàenirèmetsparjour  CHÔLÉIWIE  FAMILIALE  1 
1  ASSOCIEES  au^OLAGOGUES  I  6 frsloutes pharmacies  |  '  WSOfFISAI^HÉPATIQUE  | 

I  ÉCHANmLÇN GRATUIT PANBlLINE  Annonay (Ardèche)  f 
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VARIÉTÉS 


UES  AMUSEMENTS  DES  STATIONS  THERMALES 
AU  XV«  SIÈCLE 

Nous  publions  des  fragments  d’tuie  lettre  bien 
curieuse  sur  les  moeurs  balnéaires  du  xv“  siècle,  à  la 
station  de  Bade,  en  Suisse. 

Poggio  Bracciolini,  de  Florence.  Lettre  à  Nicolo 
Nicoli,  en  Tété  de  1415.  Écrite  de  Bade  en  Tliurgau 
(Suisse)  : 

«  Cher  Nicolo,  Pogge  t’envoie  mi  cordial  salut  ; 
si  ta  santé  est  bonne,  tant  mieux  ;  la  mienne  Test 

«  Je  t’écris  cette  nouvelle  lettre  de  ces  bains 
auxquels  je  suis  allé  demander  ma  guérison  à  mains 
jointes.  L’étrangeté  des  sites,  Taménité  des  indigènes, 
les  mœurs  de  ces  peuplades  et  leur  façon  de  prendre 
les  eaux,  m’ont  fait  penser  que  la  description  t’en 
serait  agréable.  On  a  beaucoup  vanté  les  bains  de 
Pouzzoles,  dont  les  délices  attiraient  en  foule  les 
populations  de  la  vieille  Rome  ;  je  ne  pense  pas  qu’ils 
aient  égalé  en  agrément  ceux  d’où  je  t’écris,  ni  qu’ils 
puissent  leür  être  comparés  en  rien.  Le  grand 
attrait  de  Pouzzoles  était  moins  dans  la  gracieuseté 
de  ses  habitants  et  lem'  manière  de  se  baigner, 
que  dans  la  douceur  admirable  de  son  climat  et  la 
magnificence  de  ses  villas.  Ici  la  beauté  du  pays 
n’apporte  aucune  distraction  à  Tâme,  au  moins 
bien  peu  ;  mais  tout  le  reste  y  est  disposé  pour  la 
volupté. 

«  Les  doux  préceptes  de  la  belle  Cypriemie  y  sont 
si  scrupuleusement  observés,  011  y  retrouve  si  fidè¬ 
lement  reprodtiits  ses  mœurs  et  ses  tendres  caprices, 
que  je  me  suis  souvent  suiqDris  à  regarder  ce  bienheu¬ 
reux  com  du  monde  comme  le  lieu  choisi  par  Vénus 
elle-même  pour  y  rassembler  les  plaisirs  et  tous  les 
charmes  de  son  gracieux  cortège.  Ces  gens-là  n’ont 
assurément  jamais  étudié  les  hautes  fantaisies  d’Hélio- 
gabale;  la  nature  seule  les  a  instruits,  et  les  a  si  bien 
instruits  qu’ils  sont  passés  maîtres  ès  sciences 
‘amoureuses. 

«  Avant  d’entamer  la  peinture  de  ces  curieux  bains, 
il  faut  t’en  décrire  la  route,  afin  de  te  mieux  faire 
comprendre  quelle  est  la  partie  de  Tancieune  Gaule 
qu’ils  occupent.»... 

(Pogge  décrit  alors  les  chutes  de  Schafïhouse.) 

«  Près  de  là  se  trouve  Bade,  cité  assez  considérable, 
dont  le  nom  signifie  bain  en  langue  allemande  ;  elle 
est  située  au  pied  d’un  amphitliéâtre  de  montagnes, 
près  d’ime  rivière  large  et  torrentueuse  qui  se  jette 
dans  le  Rlihi  à  6.000  pas  de  la  ville.  A  Cjuatre  stades 
de  distance,  est  mi  charmant  village  bâti  sur  la  rivière 
pour  le  service  des  baigneurs.  Au  centre  de  cet  éta¬ 
blissement  se  trouve  une  place  très  vaste,  entom'ée  de 
magnifiques  hôtelleries  où  vont  loger  mie  quantité 
d’étrangers.  Cliaque  maison  possède  à  Tmtérieur  des 
bains  particuliers  à  l’usage  desquels  ont  seules  droit 
les  personnes  qui  viemient  y  loger.  Le  nombre  de  ces 
bains,  pubUcs  ou  privés,  est  d’une  trentaine  à  peu 
près. 

«  Deux  de  ces  réservoirs  livrés  au  public  sont 


ouverts  des  deux  côtés;  ils  servent  de  lavoirs  à  la 
plèbe  et  aux  petites  gens.  Dans  ces  banales  piscines 
s’entassent,  pêle-mêle,  hommes  et  femmes,  jeunes 
garçons  et  jeunes  filles,  et  tout  le  fretin  des  popu¬ 
lations  environnantes.  Une  cloison  intérieure,  paci¬ 
fique  retranchement,  sépare,  à  la  vérité  les  deux  sexes, 
mais  il  n’en  est  pas  moins  risible  de  voir  entrer  dans 
Teau  des  vieilles  décrépites  en  même  temps  que  des 
jeimes  filles,  les  mies  et  les  autres  entièrement  nues, 
et  montrant  à  tout  le  monde  leurs  hanches,  leurs  reins 
et  le  reste.  Je  me  suis  souvent  égayé  à  ce  spectacle 
qui  me  rappelait  les  jeux  fioraux  (i),  admirant  en 
moi-même  la  simplicité  de  ces  bonnes  gens,  qui  ne 
détournent  par  les  yeux  de  pareilles  choses  et  n’y 
soupçonnent  aucmi  mal. 

«  Les  bams  des  maisons  particuhères  sont  plus 
proiM-es  et  plus  décents.  Les  deux  sexes  y  sont 
également  séparés  par  une  cloison  ;  mais  cette 
séparation  est  criblée  de  petites  fenêtres  qui  per¬ 
mettent  aux  baigneurs  et  baigneuses  de  prendre 
ensemble  des  rafraîchissements,  de  se  causer  et  de 
se  caresser  la  main,  selon  leur  habitude  favorite. 

«  Au-dessus  du  réservoir  général,  sont  établis  des 
promenoirs  qui  permettent  aux  hommes  d’aller 
regarder  les  dames  et  de  plaisanter  avec  elles,  chacun 
est  libre  de  passer  dans  le  bain  des  autres  et  d’y 
venir  exammer,  causer,  brocarder,  pour  se  recréer 
Te.sprit.  On  peut,  à  sa  fantaisie,  se  placer  de  manière 
à  voir  l’entrée  à  Teau  et  la  sortie  des  baigneuses,  qui 
se  montrent  à  peu  près  nues  :  ces  dames  n’observent 
aucune  précaution  prélimüiaire  ;  elles  ne  redoutent 
aucun  danger  ne  soupçonnant  pas  la  momdre 
indécence  dans  cette  naïve  façon  de  prendre  les  eaux. 

((  Il  y  a  même  plusieurs  de  ces  bams  particuliers 
où  le  passage  qui  mène  à  Teau  est  couunmi  aux  deux 
sexes,  de  sorte  qu’il  arrive  très  fréquemment  qu’ime 
femme  dévêtue  se  heurte  à  un  homme  dans  le 
même  état  de  costmne,  et  réciproquement.  Le 
costmne  des  honmies  consiste  en  mi  simple  caleçon  ; 
celui  des  femmes  en  im  léger  vêtement  de  fin  ouvert 
sur  le  côté,  sorte  de  peignoir  transparent  qui  ne  voile 
nullement,  d’ailleurs,  ni  le  cou,  ni  la  poitrine,  ni  les 
bras. 

«  Elles  font  souvent  dans  Teau  des  repas  en  pique- 
nique,  servis  sur  des  tables  flottantes,  auxquels  les 
hommes  sont  invités.  Nous-mêmes  avons  été  conviés 
à  mie  de  ces  rémiions  orighiales,  dans  la  maison  où 
nous  étions  logés.  Bien  que  très  vivement  prié,  je  me 
contentai  de  fomiiir  mon  écot  aufestm,  sans  consentir 
à  y  prendre  part.  Ne  va  pas  croire,  mon  ami,  qué  mon 
refus  vînt  d’mi  excès  de  pudeur  ou  de  sauvagerie, 
non  certes  ;  mais  j’ignorais  leur  langue,  et  il  me 
semblait  ridicule,  à  moi.  Italien,  de  me  mêler  à  ces 
sirènes,  muet  comme  mi  poisson  et  sot  conmie  si  Ton 
m’eût  coupé  la  langue.  Je  n’aurais  eu  d’autre  res¬ 
source  que  de  boire  et  d’eiitoimer  des  sorbets  pour 
tuer  le  temps. 

(i)  Jeux  plus  ou  moins  pudiques  institués  à  Kome,  eu 
faveur  d’une  hétaïre  riehe  nommée  Flora,  qui  avait  laissé 
ses  biens  à  la  république. 


—  485  — 


—  XVI  - 


ËASniO-ENTERITES 
DES  NOURRISSONS 


La.  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


*1111 


Ibliillesiiei  Estomac  dtttestittsÆttfanf S  &  Adultes 

SIROP  deTROU  ETTE-PER  R  ETà  la  “P  AP  AÏN  E’*  | 

.  1  cuillerée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas .  5  fr.  le  Flacon. 

C ACH  ETS  deTROU  ETTE-PERR  ET  à  la  “PAPAÏNE” 

1  à  2  cacheta  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Botte. 

OOMPRlMÉ8deTROUETTE-PERRETàla“PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  ïe  Flacon. 

EiTROUETTEi  IS,  RQB  dES  iMEüIllES-IlldlISlrlelS,  PlflS. -Vente  rÉglementee  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


«  Deux  de  nies  amis,  cependant,  se  mirent  gaillar¬ 
dement  à  l’eau  à  côté  de  ces  aimables  baigneuses, 
leur  prodiguant  joyeusement  les  caresses,  buvant  et 
mangeant  avec  elles,  sans  aucmie  préoccupation. 
Ils  essayaient  de  prendre  part  à  la  conversation  par 
interprètes  ;  l’essentiel  était  cju’ils  fissent  du  bruit 
avec  leurs  lèvres.  Que  te  dirais-je  de  plus?  Rappelle- 
toi  le  tableau  de  J  upiter  fécondant  Danaë  avec  ime 
pluie  d’or  et  les  accessoires  :  mes  deux  compagnons 
étaient  pourtant  couverts  d’un  peignoir  de  toile, 
ainsi  que  les  autres  liouunes  admis  aux  bains  des 
dames.  Pendant  ce  temps-là,  j’obser\^ais  la  fête  du 
haut  de  la  galerie,  admirant  ces  mœurs  faciles, 
ces  piquantes  coutmnes,  cette  douce  liberté  de  vivre  et 
le  privilège  absolu  accordé  à  la  curiosité  du  specta¬ 
teur. 

«  Une  telle  simplicité  de  manières,  la  bomie  foi 
avec  laquelle  les  maris  laissent  caresser  leurs  femmes 
aux  étrangers,  sont  des  choses  vraiment  prodigieuses. 
Rien  ne  les  émeut,  rien  ne  les  trouble  ;  ils  prennent 
tout  cela  du  bon  et  du  meilleur  côté.  Une  entreprise 
d’amour,  si  téméraire  qu’elle  soit,  devient  aisée  avec 
une  pareille  facilité  d’humeur. 

«  Ces  bons  Allemands  auraient  fait  d’excellents 
citoyens  de  la  République  de  Platon  où  tout  devait 
être  en  connnmi  ;  bien  que  fort  ignorants  de  la 
tliéorie,  ils  eussent  été,  n’en  doutons  pas,  très 
ex^jerts  dans  la  pratique. 

B  Dans  quelcjnes-mis  de  ces  bains,  où  tous  sont 
alliés  entre  eux  par  les  liens  du  sang  ou  les  rapports 
de  l’amitié,  les  honunes  se  baignent  avec  les  femmes 
sans  la  moindre  cloison.  On  entre  dans  la  salle  de 
baùis  3  du  4  fois  par  jour,  et  l’on  y  passe  la  meilleure 
partie  des  heures  à  chanter,  à  boire,  à  danser  en 
chœur,  en  se  mettant  à  l’eau  de  temps  en  temps. 
C’est  un  spectacle  bien  provoquant,  de  voir  les  jeimes 
vierges,  prêtes  à  marier  et  dans  toute  la  maturité  de  la 
jemiesse,  montrer  leurs  formes  splendides  sous  le 
costume  complaisant  des  déesses. 

«  Quand  elles  dansent  ainsi  avec  leurs  légères 
draperies  de  lin  voltigeant  en  arrière  ou  flottant  sur 
l’eau,  on  les  prendrait  toutes  pour  la  blanche  Vénus 
en  personne. 

«  Da  coutmne  de  ces  belles  filles  est  de  réclamer 
gaiement  ime  récompense  aux  spectateurs  qui 
prennent  tant  de  plaisir  à  contempler  leurs  jeux  : 
aussi  ne  nianque-t-on  pas  de  leur  jeter,  surtout  aux 
mieux  faites,  quelques  petites  pièces  d’argent  qu’elles 
reçoivent  dans  leurs  mains  on  dans  leur  court 
vêtement  soulevé. 

Elles  luttent  alors  entre  elles,  et  dans  leurs  ébats, 
elles  laissent  quelquefois  s’égarer  le  regard  sur  leurs 
charmes  les  plus  secrets.  On  leur  jette  aussi  des 
couronnes  de  fleurs,  dont  elles  ornent  triomphalement 
leurs  jolies  têtes  en  nageant...  » 

(Pogge  ne  descend  guère  à  l’eau  que  2  fois  par  jour, 
il  est  plutôt  attiré  par  les  distractions  des  jeunes 
vierges,  dit-il.  Il  paraît  qu’encore  actuellement  à 
Gastem,  près  de  Salzbourg,  la  familiarité  est  assez 
grande  entre  baigneurs  et  baigneuses,  et  qu’à 


Douèche  les  coutumes  sont  restées  à  peu  près  intactes. 
Pogge  ne  cesse  de  s’extasier  sur  cette  simplicité 
primitive  des  mœurs  et  la  complaisance  des  maris. 
Il  y  a  d’antres  divertissements  sur  la  prairie,  c’est  le 
Jeu  de  Pamiie.) 

B  ...  Si  tu  veux  savoir  quelle  est  dans  tout  cela 
la  vertu  de  ces  eaux,  elle  est  variée  et  infinie  ;  leur 
efficacité  est  admirable,  presque  divine,  et  surtout  je 
ne  connais  pas  dans  l’univers  entier  de  source 
thermale  dont  les  ablutions  soient  si  favorables  à  la 
fécondité  des  femmes  (i). 

«  Une  foule  de  commères,  affligées  de  stérilité, 
éprouvent  chaque  jour  leurs  merveilleuses  qualités 
prolifiques  ;  aussi  les  survenantes  observent-elles 
avec  ferveur  les  préceptes  et  les  remèdes  recoimnandés 
à  celles  qui  n’ont  pas  encore  réussi  à  concev'oir. 
Une  des  choses  les  plus  dignes  à  noter  est  riimom- 
brable  quantité  de  gens,  nobles  et  vilains,  qui 
accourent  ici,  de  200  milles  à  la  ronde,  moins  pour 
cause  de  santé  que  pour  besoin  de  plaisir.  Tous  les 
amants,  les  galants,  les  voluptueux,  tous  ceux  qui 
n’ont  d’autre  but  que  de  passer  leur  vie  dans  les 
délices,  y  viemient  chercher  l’ accomplissement  de 
leurs  désirs. 

«  Beaucoup  donnent  à  leur  voyage  le  prétexte 
d’infirmités  corporelles,  qui  ne  sont  malades  qu’en 
imagination. 

«  On  voit  d’innombrables  beautés,  au  corps 
superbe,  qui  abordent  à  Bade  sans  mari  ni  parents, 
n’ayant  qu’un  laquais,  une  ou  deux  servantes,  ou 
simplement  accompagnées  de  quelque  vieille  voisine 
plus  facile  à  tromper  qu’à  rassasier. 

«  Da  plupart  arrivent  ornées  de  tout  ce  qu’elles 
possèdent  de  drap  d’or  et  d’argent,  et  constellées  de 
pierreries  ;  tu  jurerais  qu’elles  sont  venues  plutôt 
pour  célébrer  des  noces  que  pour  prendre  les 
eaux. 

«  Là  viennent  jusqu’à  des  vierges  vestales  (nonnes) 
ou  mieux  des  prêtresses  de  Flora  la  Romaine.  Là  se 
pressent-  également  des  mornes,  des  abbés,  des 
frères,  des  prêtres,  qni  s’3'  comportent  av'ec  moins 
de  décence,  souvent,  que  les  autres  hommes.  Ils 
semblent  dépouiller  leur  caractère  religieux  avec  leurs 
vêtements,  et  ne  se  font  pas  scrupule  de  se  baigner 
au  milieu  des  femmes,  aj’ant,  comme  elles,  la  cheve¬ 
lure  ornée  de  rubans  de  soie... 

»...  Je  veux  qu’mie  étincelle  de  ce  foj’er  de  volupté 
qui  m’a  réchauffé  dans  ces  délicieux  baüis,  aille  te 
réjouir  à  Florence.  Adieu,  mon  très  estimable  Nicolo, 
porte-toi  bien  ;  fais  part  de  cette  curieuse  épître 
à  Léonardo  d’Arezzo,  tout  doit  être  comme  entre 
amis. 

c(  Salut  encore  à  vous,  mes  très  chers  Nicolo  et 
Leonardo,  songez  à  ne  pas  m’oublier  auprès  de 
Cosme  »  (2).  Poggio. 

(Pogge  était  le  secrétaire  apostolique  et  rédacteur 
des  brefs  auprès  du  pape  Jean  XXIII.) 


(1)  Pendant  tout  le  Moyen-Age,  ou  recherchait  surtout 
cette  iiropricté  dans  les  stations  thermales. 

(2)  Reproduit  d'apre's  JCoya'  f  ermai. 
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THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

LAXAGARINE 


Ni  purgatif,  ni  laxatif,  mais 
simple  régulateur  des  fonc¬ 
tions  intestinales. 


a  remplacé  dans  le  formu¬ 
laire  du  praticien  tous  les 
laxatifs  et  purgatifs  dont 
les  dangers  ont  été  dénon¬ 
cés  par  tous  les  cliniciens. 


est  prescrite  et  employée 
dans  tous  les  services  des 
hôpitaux  de  Paris  :  Saint- 
Antoine,  Lariboisière,  An- 
dral,  Broca,  Beaujon,  Mai¬ 
son  municipale  de  santé,  eic. 


a  déjà  une  littérature  médi¬ 
cale  importante:  Bardet, 
D’  Paul  Carnot,  D''  Kolbé, 
Paul  Le  Gendre,  D' Mar¬ 
tinet,  D^J.-Cb.Roux,etc.{i) 


d'origine  exclusivement 
végétale  est  garantie  sans 
addition  d'aucun  principe 
chimique  obtenu  par  voie 
de  synthèse. 


est  un  produit  de  fabrica¬ 
tion  française  qui  ne  doit 
pas  être  confondu  avec  les 
imitations  que  son  succès 
a  provoquées. 

ne  devant  la  faveur  dont 
elle  jouit  auprès  du  public 
qu'aux  seules  prescriptions 
des  médecins,  ne  fait  de 
publicité  que  dans  les  jour¬ 
naux  médicaux. 


M.  le  D'  A.  Mathieu,  médecin  de  l’hôpital  Saint-Antoine,  à  Paris,  nous  ayant  fait 
remarquer  qu'il  y  aurait  intérêt  à  graduer  l’action  des  extraits  de  rhamnées 
incorporés  à  l'agar,  nous  préparons,  sur  ses  indications,  sous  le  nom  de 
Laxagarine,  une  variété  de  Thaolaxine  sans  addition  d'aucun  extrait. 


CHOLEOKINASE 


fJTTÉnAT/’/ih'  S  ru  DEMANDE  ADRESSÉE: 

Laboratoires  OLUReX  St.  MARLY-LE-ROY  (S.-&-0.) 


NOUVELLE  MÉDICALE 


LA  LEÇON  D’ANATOMIE 

C’est  une  de  ces  soirées  de  novembre,  où  le  jour  filtre 
à  peine  d’un  ciel  mélancolique  noyé  de  brumes. 

Il  ne  pleut  pas,  mais  le  brouillard  est  si  dense  que  les 
feuilles  sanglantes  des  platanes  laissent  par  intervalles 
tomber  de  larges  gouttes  sur  le  pavé  luisant. 

Dans  la  salle  de  disseetion,  où  flotte  une  odeur  iiianaly- 
sable  pour  un  profane,  les  étudiants  attendent  l’heure 
du  cours  d’anatomie.  Sur  les  tables,  les  cadavres  sont 
figés  dans  des  attitudes  diverses. 

Ici,  un  vieillard,  le  cou  sur  un  billot,  la  bouche  ouverte 
dans  un  rictus  effrayant,  regarde  le  plafond  de  ses  grands 
yeux  vitreux  où  gît  encore  l’épouvante  de  la  mort. 

Là,  une  femme  transformée  en  Vénus  de  Milo,  le  ventre 
ouvert  d’où  s’échappent  les  masses  intestinales.  Plus 
loin,  un  torse  horriblement  déchiqueté,  et  dans  le  bac  de 
pierre  où  chante  une  eau  vive,  pêle-mêle,  des  jambes, 
des  crânes,  des  mains  qu’on  veut  anatomi.ser  et  dont  la 
chair  devient  chaque  jour  plus  blanche. 

Le  «sujet»  du  cours  est  une  femme  d’environ  vingt- 
huit  ans,  à  la  chevelure  admirable,  aux  traits  fins  et 
délicats.  lîn  vain  la  tuberculo.se  a  creusé  des  trous  aux 
joues  ivoirines,  affaissé  lamentablement  les  seins  ;  on 
devine  cependant  que  ce  fut  une  adorable  enfant  jadis, 
et  malgré  tout  le  scepticisme,  un  peu  forcé  parfois,  dont 
on  fait  preuve,  il  vient  au  cœur  une  pitié  profonde  pour 
tant  de  jeunesse  florissante  si  tôt  fauchée. 

L’avant-bras,  disséqué,  étale  nettement,  le  tissu  grais¬ 
seux  faisant  défaut,  ses  masses  musculaires  que  décrira 
tout  à  l'heure  le  jeune  agrégé  Louis  Arnaud. 

Ancien  interne  des  hôpitaux  dans  cette  ville  où  il 
professe  aujourd’hui,  Louis  Arnaud  est  très  sympathique 
aux  étudiants  à  cause  de  sa  vive  intelligence  et  de  sa 
bienveillance  aux  examens. 

Aussi  ses  cours  sont-ils  très  suivis  et  très  écoutés.  Le 


voici  justement  qui  s’avance,  souriant  dans  sa  barbe 
noire,  suivi  du  prosecteur  qui  prépara  la  leçon. 

Après  avoir  endossé  sa  blouse  et  mis  sa  toque,  le 
professeur  s’assied  et  va  commencer.  Soudain  ses  yeux  se 
fixent  sur  le  visage  de  la  femme  et  un  tremblement 
convulsif  qu’il  ne  peut  maîtriser  le  secoue  tout  entier. 
«  Laurette  !  murmure-t-il,  Laurette  !  Est-ce  Dieu  possi¬ 
ble  !»  Une  sueur  froide  perle  à  sou  front  ;  il  veut  se 
ressaisir,  mais  n'y  parvient  pas.  «  Jlessieurs,  dit-il  d’une 
voix  faible,  je  ne  me  sens  pas  bien  aujourd’hui  ;  vous 
m’excuserez  de  ne  pas  faire  mon  cours.»  Il  se  lève,  très 
pâle,  donne  au  préparateur  l’ordre  de  faire  enlever  le 

Et  tandis  qu’il  descend  lentement  le  boulevard,  l’évo¬ 
cation  savoureuse  de  tout  son  passé  de  jeune  homme  se 
précise.  Il  se  revoit,  le  soir,  dans  sa  chambre  d’étudiant. 
Il  écoute,  anxieux.  Viendra-t-elle?  Soudain  un  frou-frou 
soyeux  bruit  dans  l’escalier  et  la  figure  emmitouflée  de 
fourrures  parmi  lesquelles  scintillent  deux  yeux  de 
velours  noirs,  Laurette,  la  mignonne  Laurette,  espiègle 
et  mutine,  s’annonce  d’un  :  «  Bonjour  Lulu  »  délicieux. 
Ah  I  les  baisers  savoureux  près  du  feu  qui  pétille  taudis 
que  chante  dans  la  cafetière  l’eau  du  thé  qui  va  bientôt 
bouillir  !  L’exquis  parfum  des  lèvres  satinées  et  sensuelles, 
et  les  étreintes  voluptueuses  où  se  donne  l’âme  tout 
entière  et  qu’on  croit  éternelles  parce  que  l’on  jura  sincè¬ 
rement  d’être  l’im  à  l’autre  et  pour  toujours  ! 

Puis  après  quelques  mois  de  bonheur  idéal,  c’est  la 
séparation  amiable,  sans  un  mot  de  reproches,  en  bous 
camarades.  Ainsi  va  la  vie  ! 

Louis  Arnaud  est  arrivé  devant  sa  porte  et  tandis 
qu’il  appuie  sur  la  sonnerie,  avec  son  mouchoir  lente¬ 
ment  il  essuie  deux  grosses  larmes  qui  ont  roulé  dans  sa 
barbe  noire  comme  deux  diamants  I 

Fern.\ni)  \’iai.i.e. 


CONNAISSANCES  PRATIQUES 


UN  MOYEN  DE  RENDRE  INOFFENSIFS 
LES  CHAMPIGNONS  VÉNÉNEUX 

C’est  M.  J. -H.  Fabre,  l’illustre  entomologiste,  qui 
l’indique  dans  le  dixième  volume  de  ses  Souvenits. 

Depuis  une  trentaine  d’années  que  j’habite  Sérignan, 
dit-il,  je  n’ai  jamais  entendu  parler  du  moindre  cas  d’em¬ 
poisonnement  par  les  champignons  dans  le  village,  et 
cependant  il  s’eu  fait  ici  une  abondante  consommation, 
eu  automne  surtout.  Et  que  récolte-t-oii  ?  Un  peu  de 
tout. 

Bien  des  fois,  courant  les  bois  du  voisinage,  je  visite 
les  paniers  des  récolteurs  et  des  récolteuses,  qui  volon¬ 
tiers  me  laissent  faire.  J’y  vois  de  quoi  scandaliser  les 
maîtres  eu  mycologie.  J’y  trouve  fréquemment  le  bolet 
pourpre,  classé  parmi  les  plus  dangereux  ;  l’agaric  annu¬ 
laire  {armillaiia  mellea  Fries),  qualifié  de  valdc  venenatus 
par  Persoon,  un  maître  en  la  matière.  C’est  même  le 
champignon  dont  l’emploi  est  le  plus  fréquent  à  cause 
de  son  abondance,  à  la  base  des  mûriers  surtout.  J’y 
trouve  le  bolet  satan,  dangereux  tentateur  ;  le  lactaire 
zoné,  dont  l’âcreté  rivalise  avec  le  poivre  du  lactaire 
mouton  ;  l’amanite  à  tête  lisse,  magnifique  coupole 
blanche,  issue  d’mi  ample  volva  et  frangée  sur  les  bords 
de  rumes  farineuses  semblables  à  des  flocons  de  caséine. 
L’odeur  vineuse  et  l’arrière-goût  de  savon  devraient 
rendre  suspecte  cette  coupole  d’ivoire.  Ou  n’en  tient 
aucun  compte. 


Comment,  avec  une  telle  insoucieuse  récolte,  évite-t-on 
les  accidents?  Dans  mon  village  et  bien  loin  à  la  ronde,  il 
est  de  régie  de  faire  blanchir  les  champignons,  c’est-à- 
dire  de  les  faire  cuire  dans  l’eau  bouillante  légèrement 
salée.  Quelques  lavages  à  l’eau  froide  achèvent  le  traite¬ 
ment.  Ils  sont  alors  préparés  de  telle  façon  que  l’on  veut. 
De  la  sorte,  ce  qui  pourrait  être  dangereux  au  début 
devient  inoffensif,  parce  que  l’ébullition  et  les  lavages 
ont  éliminé  les  principes  nocifs. 

Mon  expérience  personnelle  confirme  l’efficacité  de  la 
méthode  rurale,  'l'rès  fréquemment  j’ai  fait  usage,  avec 
ma  famille,  de  l’agaric  annulaire,  réputé  très  vénéneux. 
Assaini  par  l’eau  bouillante,  c’est  un  mets  dont  je  n’ai 
que  du  bien  à  dire. 

Un  de  mes  amis,  médecin,  à  qui  j’avais  fait  part  de 
mes  idées  sur  le  traitement  par  l’eau  bouillante,  voulut 
essayer  de  sou  côté.  Pour  le  repas  du  soir,  il  choisit 
l’amanite  citrine,  de  mauvais  renom  à  l’égal  de  l’ama¬ 
nite  panthère.  Tout  se  passa  sans  la  moindre  encombre. 

De  ces  faits,  il  résulte  qu’une  bonne  ébullition  préalable 
est  la  meilleure  sauvegarde  contre  les  accidents  occasionnés 
par  les  champignons.  Mais  c’est  là,  dira-t-oii,  une  cuisine 
de  sauvage  ;  le  traitement  par  l’eau  bouillante  réduira 
les  champignons  en  purée  ;  il  leur  enlèvera  tout  arôme 
et  toute  sapidité.  Erreur  profonde.  Le  champignon 
supporte  très  bien  l’épreuve.  La  sapidité  n’y  perd  rien 
et  l’aromc  ne  s’affaiblit  guère.  De  plus,  la  digestibilité 
s’améliore.  Aussi,  dans  mou  ménage,  l’habitude  est  de  sou¬ 
mettre  le  tout  à  l’eau  bouillante,  même  la  glorieuse  oronge 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


ENQUÊTE  SUR  L’EXERCICE  DE  LA  PHARMACIE 
PAR  LES  MÉDECINS 

Environ  5000  médecins,  en  France,  délivrent 
directement  avrx  malades  qu’ils  ont  visités,  des 
médicaments  que  la  loi  les  autorise  à  fournir  dans 
un  but  d’intérêt  général. 

Cette  question  des  médecins  prophannaciens  à 
laquelle  Paris  Mt'rffca/  s’était  an’êté  l’an  passé  et  qui 
avait  alors  suscité  quelques  controverses  mériterait 
peut-être  de  se  voir  reprise.  La  profe.ssion  médicale 
devient  de  plus  en  plus  difficile  et  de  moins  en  moins 
rémunératice. 

Le  praticien  de  campagne,  surtout,  dont  les  efforts 
et  les  soucis  considérables  sont  souvent  trop  peu 
rétribués,  ne  doit  négliger  aucune  source  de  profit. 
Son  intérêt  bien  compris  est  d’ailleurs  souvent  d’ac¬ 
cord  avec  celui  de  la  clientèle  qu’il  de.ssert. 

Nous  allons  examiner  dans  quelles  conditions 
l’exercice  de  la  pliannacie,  autorisé  par  la  loi,  peut 
devenir  avantageux  pour  le  médecin  et  pour  le 
malade. 

Nous  serions  heureux  d’ailleurs  d’obtenir  l’avis 
autorisé  des  praticiens  compétents,  exerçant  depuis 
déjà  quelques  années  simultanément  la  médecine 
et  la  pharmacie. 

Nous  ne  rappellerons  que  pour  mémoire  le  texte 
même  de  la  loi  connu  de  tous. 

«  Les  officiers  de  santé,  établis  dans  les  bourgs, 
villages  ou  communes  où  il  n’y  aurait  pas  de  phar¬ 
maciens  ayant  officine  ouverte,  pourront  fournir  des 
médicaments  simples  ou  composés  aux  personnes 
près  desquelles  ils  seront  appelés,  mais  sans  avoir 
le  droit  de  tenir  offichie  ouverte  ». 

Ce  qui  veut  dire  ? 

C’est  sur  ce  point  d’abord  cpie  nous  serions  heu¬ 
reux  d’avoir  l’avis  de  nos  corre.spondants. 

■  L’un  d’eux  nous  écrit  :  «  Il  faut  et  il  .suffit  pour 
qu’un  médecin  ait  le  droit  de  délivrer  à  ses  clients 
tous  médicaments  simples  ou  composés,  qu’aucun 
pharmacien  ne  soit  établi  dans  la  commune  même 
où  ce  médecin  est  installé. 

«  Si  même  le  médecin  a  des  malades  dans  mie 
autre  commune  où  un  pharmacien  aurait  officine 
ouverte,  ce  médecin  serait  encore  autorisé  à  déli¬ 
vrer  des  médicaments  à  ces  malades. 

«  Mais  il  ne  pourrait  en  aucun  cas,  même  dans  la 
commune  où  il  est  établi,  délivrer  de  remèdes  d’au- 
ciuic  sorte  à  des  personnes  qu’il  n’aurait  pas  soi¬ 
gnées  en  tant  que  malades  —  et  x^rès  desquelles 
il  n’aurait  jias  été  appelé  ». 

Ceci  nous  semble  fort  sensé  et  tout  à  fait  d’accord 
avec  le  texte  de  la  loi.  Le  médecin  qui  veut  délivrer 
de  la  j)harmacie  n’est  donc  tenu  essentiellement 
qu’à  deux  obligations. 

1°  Etre  établi  dans  une  commune  ne  possédant 
pas  de  iihannacien; 


2°  Ne  délivrer  de  médicaments  qu’à  des  personnes 
lirès  desquelles  il  aura  été  ajjpelé. 

Aucun  texte  n’établit  d’autre  limitation,  et  le 
médecin  jDeut  vendre  et  fournir  tous  remèdes  qu’il 
jugera  bon.  Il  n’est  jjas  même  nécessaire  que  ces 
remèdes  soient  urgents.  Le  médecm  pourra  aussi 
bien  fournir  du  quinquina  ou  des  XDÜules  de  fer  que 
de  la  digitaline. 

Une  second  point  sur  lequel  il  .serait  intéressant 
d’avoir  l’avis  des  ijraticleiis  avec  chiffres  à  l’ajppui 
serait  le  suivant. 

L’exercice  de  la  pharmacie  est-il  pour  le  médecm 
une  charge  ijlutôt  qu’im  profit  ?  Ou,  au  contraire, 
le  médecm  jaeut-il  justement  augmenter  les  ressources 
de  son  budget  en  délivrant  des  médicaments  ? 

Les  avis  sont  assez  partagés  à  ce  sujet.  Les  uns 
estiment  que,  obligés  d’acheter  lems  drogues,  de 
seconde  ou  troisième  main  et  par  quantités  minimes 
les  médecins  ne  retirent  de  la  pratique  de  la  phar¬ 
macie  qu’mi  bénéfice  aléatoire. 

Il  faut  comj)ter  avec  la  clientèle  pauvre  qui  ne  jjaie 
pas  ;  le  temps  employé  aux  manixîulatious  dont  on 
n’a  x>as  l’habitude  est  jjeu  rétribué  ;  La  «  note 
d’honoraires  »  ijaraît  lourde  au  client  qui  ne  se  rend 
pas  bien  conqMe  qu’il  a  eu  affaire  à  deux  irersomies 
distmctes  :  le  iDhannacien  et  le  médecm... 

D’autres,  xiar  contre,  semblent,  ijar  une  sage 
organisation,  retirer  d’ax)X)réciables  jirofits  de  la 
délivrance  des  médicaments. 

Ne  serait-il  jjas  hitéressant  fjour  ceux  qui  débutent 
à  la  camjjagne,  d’obtenir  l’avis  motivé  de  leurs 
aînés. 

1°  Comment  organiser  l’officine  du  médecin  x^ro- 
phannacien  ? 

2"  Quel  est  le  matériel  hidispeusable,  suffisant 
ou  utile  ? 

3“  Quelle  doit  être  la  comxiosition  du  droguier? 
médicaments,  simxjles,  composés  —  spécialités  ? 

4“  De  quelle  façon  la  plus  prompte,  la  meilleure, 
la  x^lns  simxîle,  la  x^lus  utile  au  malade,  X’eut-on 
Xn'éxJarer  les  médicaments  ? 

5“  Le  médecin  doit-il  avoir  dans  sa  voiture  un  cer¬ 
tain  nombre  de  médicaments  ?  lesquels  ? 

6“  Le  médecin  XJeut-il  dans  la  majorité  des  cas 
faire  x^ayer  «  au  comptant  »  la  pharmacie,  ainsi 
que  le  fout  souvent  les  x^haimacicns  ? 

70  La  femme  du  médechi  a-t-elle  le  droit  de 
l’assister,  comme  fait  1’  «  élève»  du  pharmacien,  dans 
la  xn'éxjaration  des  médicaments  ? 

8°  Enfin,  il  ne  serait  pas  sans  mtérêt  d’avoir  l’avis 
et  les  conseils  des  confrères  qui  auraient  x^ratiqué 
aux  colonies  la  médechie  et  la  pharmacie.  Dans  un 
XJrochain  numéro  de  Paris  M édical,  nous  x^ublierons 
quelques-unes  des  réx^on.ses  que  nous  avons  obtenues 
à  ces  questions. 

Dr  F.  M.  Orangée. 


—  491  — 


—  XXII  — 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  REMÈDES  SECRETS  ET  LA  PUBLICITÉ 

La  lutte  de  l’État  contre  les  remèdes  secrets  n’est  pas 
nouvelle  et  la  léglislation  de  l’ancien  régime  avait  déjà  dû 
se  préoccuper  des  remèdes  prétendus  spécifiques,  qui 
faisaient  courir  à  la  santé  publique  le  plus  dangereux 
des  risques. 

Une  déclaration  royale  du  25  avril  177  savait  supprimé 
tous  privilèges  et  brevets  et  avait  ordonné  la  soumission 
de  ces  produits  à  une  commission  médicale,  sous  peine 
de  3.000 livres  d’amende.  En  1781  le  conseil  réglementa 
la  vente  des  remèdes,  nouvellement  autorisés,  dont  les 
prix  étaient  fixés  par  la  Société  royale  de  médecine,  et 
des  sanctions  sévères  furent  établies. 

Toutes  ces  dispositions  furent  fondues  et  quelquefois 
confondues  par  la  loi  du  22  germinal  an  XI,  qui  ne 
prévoit  d’amende  de  25  à  ôoofrancs  que  pour  les  annonces 
et  les  affiches  imprimées  indiquant  des  remèdes  secrets, 
sans  indiquer  que  cette  sanction  s’applique  aussi  à  la 
vente  de  ces  produits. 

Bientôt  la  tolérance  du  gouvernement  suscita  de 
graves  abus  et  l’Empire,  après  avoir  retiré  toutes  les 
permissions  accordées  par  le  roi  et  reconnues  par  la  Révo¬ 
lution,  décida  que  tous  les  remèdes  secrets  devraient  être 
soumis  à  rexameu  d’uue  commission  et  achetés  par  le 
gouvernement  s’il  y  avait  lieu,  qu’eufiii  aucune  permis¬ 
sion  ne  serait  accordée  à  l’inventeur  qui  voudrait  tenir 
sa  formule  secrète. 

Un  décret  du  18  août  18:0  organisa  la  commission 
de  contrôle,  qui  dut  examiner  si  les  remèdes  pouvaient 
être  nocifs,  quelle  était  leur  composition,  s’ils  étaient 
efficaces,  si  le  prix  en  était  raisonnable. 

Cependant  des  commerçants  avaient  trouvé  moyeu  de 
tourner  la  loi  et  d’échapper  à  l’examen  de  la  commis- 

Ils  déposaient  des  brevets  d’invention  relatifs  à  des 
remèdes  secrets,  conformément  à  la  loi  du  31  décembre 
1790,  dont  la  teneur  ne  permettait  pas  à  l’administra¬ 
tion  de  refuser  la  délivrance  des  brevets  même  relatifs 
à  des  drogues  dangereuses.  Le  gouvernement  devait  alors 
avoir  recours  au  ministère  public  pour  poursuivre  la 
nullité  du  brevet  comme  générateur  d’une  exploitation 
illicite. 

Il  fallut  attendre  la  loi  du  5  juillet  1844,  qui  dans  son 
article  3  déclarait  que  les  compositions  pharmaceutiques 
ne  sont  pas  susceptibles  d’être  brevetées,  mais  qu’elles 
restent  soumises  au  décret  de  1810.  Depuis  lors,  le  fait 
d’être  breveté  ne  retire  pas  au  remède  son  caractère  de 
remède  secret  et  par  conséquent  interdit.  Paris  6  avril  1908 
(D.  J907-2-117). 

Quelques  aimées  après,  un  décret  du  3  mai  1850  décida 
que  les  remèdes  nouveaux  reconnus  par  l’Académie 
de  médecine  et  dont  les  formules  approuvées  par  le 
ministère  de  l’agriculture  et  du  commerce  auront  été 
publiées  dans  son  bulletin,  cesseront  d’être  considérés 
comme  remèdes  secrets  et  pourront  être  vendus  librement 
en  attendant  que  la  recette  soit  insérée  au  Codex. 

Ce  décret  avait  alors  pour  but  d’éviter  des  condamna¬ 
tions  injustes  contre  des  remèdes  utiles,  consacrés  par  l’ex¬ 
périence  mais  qui  n’étaient  ni  inscrits  au  codex,  ni  auto¬ 
risés  par  le  gouvernement.  Profitaient  de  cette  mesure, 
«  le  citrate  de  magnésie  de  Rogé,  le  cousso  remède  contre 
le  tœnia  rapporté  d’Abyssinie  par  M.  Rochel  d’Héri- 
:ourt,  la  poudre  de  charbon  végétal  du  D^  Bclloc.  » 

Telle  est  la  législation  qui  sert  encore  aujourd’hui  de 
aase  à  la  réglementation  des  remèdes  secrets  et  aux 
liscussions  de  la  jurisprudence. 


Pour  définir  le  nom  de  remède  secret,  il  faut  tout 
d’abord  distinguer  entre  les  deux  classes  de  formules, 
qui  existent  d’aprèsleCodex.Ily  alesformules  officinales, 
ou  médicaments  composés,  que  les  pharmaciens  doivent 
livrer  tout  préparés  dans  leurs  officines  et  les  formules 
magistrales,  qui  ne  peuvent  être  faites  à  l’avance,  devant 
être  appliquées  à  chaque  cas  particulier  :  celles-ci  sont 
prescrites  par  les  médecins,  celles-là  au  contraire  sont 
régies  par  le  Codex,  et  peuvent  être  confectionnées 
d’avance. 

En  dehors  de  ces  médicaments,  il  y  a  deux  sortes  de 
remèdes,  ceux  dont  la  formule  a  été  publiée  et  ceux  qui 
sont  demeurés  secrets.  Ces  derniers  grammaticalement 
sont  les  seuls  véritables  remèdes  secrets  mais  juridique¬ 
ment  remède  secret  veut  dire  remède  interdit.  Aussi  a-t-il 
été  décidé  par  les  tribunaux  que  tout  remède  dont  la 
vente  est  interdite  est  un  remède  secret,  alors  même  que 
l'inventeur  en  aurait  divulgué  la  composition,  ou  l’aurait 
publiée  dans  des  revues  scientifiques. 

Est  considéré  comme  secret  tout  remède  qui  n’est  pas 
un  médicament  composé  d’après  les  formules  officinales 
insérées  au  Codex,  ou  d’après  les  formules  publiées  soit 
par  le  gouvernement  en  vertu  du  décret  du  18  août  1810, 
.soit  dans  le  Bulletin  de  l’Académie  de  médecine  en  vertu 
du  décret  du  3  mai  .1850  :  tel  est  le  principe  constamment 
admis  en  jurisprudence. 

On  ajoute  que  l’ordonnance  du  médecin  qui  prescrit 
un  remède  magistral  doit  énoncer  les  substances  qui 
entrent  dans  la  composition  de  ce  remède,  ainsi  que 
la  proportion  dans  laquelle  elles  doivent  être  employées. 
De  plus  il  faut  que  la  composition  du  remède  ait  suivi  et 
non  précédé  la  délivrance  de  l’ordonnance.  Caen  7  mars 
1907  (Dalloz  1907-2-7.) 

L’article  36,  relatif  à  la  publicité  prévoit  seul  une  sanc¬ 
tion  :  «  Toute  annonce  et  affiehe  imprimée  qui  indique¬ 
raient  des  remèdes  secrets...  sont  sévèrement  prohi 
bées.  » 

D’où  cette  théorie  qu’on  peut  punir  celui  qui  annonce 
un  remède  secret  mais  non  celui  qui  le  vend.  On  comprend 
aisément  la  singularité  de  cette  thèse,  puisque  le  danger 
n’est  pas  la  publicité  mais  le  délit  qui  s’en  suit.  La  cour 
de  cassation  a  fait  justice  de  ces  arguments  en  disant 
que  si  l’aimouce  est  punie,  la  vente,  qui  est  le  but  de 
l’annonce,  doit  l’être  à  fortiori  (chambres  réunies  de  la 
Cour  de  Cassation  16  décembre  1836)  (Dalloz  rép.  méde¬ 
cine  11“  152).  En  conséquence  sont  devenues  aussi  punis¬ 
sables  la  mise  en  vente  et  la  détention  de  remèdes 
secrets. 

Cependant  un  jugement  récent  du  tribunal  de  la  Seine 
du  8  août  1908  a  décidé  qu’une  condition  était  nécessaire 
pour  qu’il  y  ait  condamnation  sur  l’inculpation  de  mise 
en  vente,  c’était  que  des  faits  du  publicité  fussent  égale¬ 
ment  signalés  (sommaires  1910-6365.) 

Quant  à  l’annonce,  pour  qu’elle  soit  punissable,  elle 
doit  remplir  trois  conditions  ;  être  imprimée,  avoir  été 
publiée  et  contenir  l’indication  du  remède.  Il  faut  de 
plus  qu’elle  ait  eu  pour  objet  d’en  provoquer  la  vente  et 
non  d’être  l’accessoire  d’une  discussion  scientifique  (Rep. 
Dalloz,  médecine  11“  227).  Un  arrêt  récent  a  écarté  une 
dernière  condition.  La  Cour  d’Orléans  dans  un  arrêt  du 
19  mars  1907  (Dalloz,  1909-2-315)  a  décidé  que  la  simple 
annonce  du  remède  secret  dans  un  journal  est  punis¬ 
sable,  sans  qu’il  soit  nécessaire  de  rechercher  quelle  peut 
être  l’influence  de  ce  médicament  sur  la  sauté  de  ceux 
qui  eu  fout  usage. 

Adrien  Peyxei,, 

Docteur^enhlroit,  avocatj,à^la  Cour  d’ Appel 
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Si  laThéobPomine 
dïïJOPphe  provoque 
souvent  des  nausées 
des  vomissements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
cest  parce  que  sa  com¬ 
position  chimiquevarie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 


USINE  a  LABORATOIRES 
ERIVIONT(S-a  0)  près  PARIS 


ROUSSEAU  . 


EST  UN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET  CHIMIQUEMENT  PUR 


Exempte  de  tous  les  défauts  delaThéobromine  amorpAe.eWeassui^ 
lemaximum  delà  diurèse  recherchée  par  la  Thérapeutique  des  maladie 
de  la  circulation, sans  complications  d'aucune  sorte  à  redouter. 


RADIOTHERAPIE,  RADIUMTHERAPIE 
PHOTOTHÉRAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 

OUDIN  et  A.  ZIMMERN 

President  de  la  Société  d'électrothérapie.  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

olume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


APPAREILS 

au  Qaz,  à  l’Alcool 
-  à  l’BlectricIté  - 

pour  BAINS 

et  DOUCHES  U 

VENTE  ET  LOCATION 


AIR  CHAUD 

NOTICE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


PUNIET 

FABRICUIT  BUVBTBS.G.D.a. 

l79,FeSt-Honor6 
==  PARIS  = 

-  EnfaoeBEAUJON 


I  "  I  '  RÉGIMES  LACTÉS  ■ 

I  ait  I  IIMAQ  normal  vivant  aseptique 

Eb  I  I  Lai  I  I  V  des  vaches  laitières  sélectionnées  et  alimentées  rationnellement 

du  LACTARIUM  LiNAS>  de  Versailles  Fournisseur  des  hôpitaux  de  Paris. 

KEFIR  LINAS  AU  LAIT  NORMAL  ^  ^  ^  j 

!  AIT  MAirtRF  //NA^  Préparés  au  Laboratoira  de  Galactologie  appliquée  du  Lactarium. 
LH  II  inHianL  Lin  ho  Notice  et  échantillons  sur  demande  Téléphone  :  749-37 

Livraisons  et  Bureaux  à  PARIS,  46,  Avenue  de  Ségur. 


lODALOSE  CALBRUN 
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\  lU'M'lïhlrKl'  DU  L'/AIvIHWI;  UfliL=  \tiUS.  éXlA’S  UlîRSUl'aaU'S 

l<uc  Duvt/4'iiit  nu 

(Assoau  /luucft.v/i.Ui£L=  tviiux  uxïiaisus  m'tîiÆuuiËuaoiius 


Le  Flacon' 
entier 
8  Francs/ 


Le  Demi 
riacori 
4  Fr,50 


\  OOSEMOYEHN£-\ 
AV  4 Cuillerées  à  ' 
»(  bouche  barjour 
pour  adultes. 

4  Cuillerées  à 
dessort  pour les 


l'Lus  i-t/^uvEs  .Im  ■  miiRu^cuui-FMB'- 
RÈœki-LWSEs  .  m  .éükcekuiêuÆ  rS.1 
Aumu 

--^-/.a=-SEKll=  iüV&flfUEIUUâ  mUnES  Kcdt-s 


UEliVlLLY. 


toKE 


:EWERV 
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TfÊROmM 


‘=:";>c<“-"">co 
ch/  ^CO.Nh/ 


seumine  FaciLemeriT 

er  R.apiDemen.T 
pas  De  conTRe-inDicaTiorx 


Doses: 


HypnoTiQUiL: 
SEDATIVE — ; 


làz  cuillerées  à  pptage  le  soir  au  coucher  dans  une  infusioi^ 
2à4-cuilleréesàcafé  prises  dans  le  courant  de  la  journée  dansunpeud'eau 


Albert  BUIS50N_  DocteureaPharmacie.  20. Boulevard  ouMontparnasse  ..  PARIS 


FEROX?». 

PROTOXALAT/'z  de  FER  (09.no  parcuillerée  à  café) Combiné  aux  phosphates  alcaunsBB 

Augmentation 
rapide  «.durable 
des  hématies 

l’hémoglobine 

"IS  O'Lé  r  ccrvc  e- 
digestive 
cibsoliue 


Albert  BUIS50N_  Docteur  ea  Pharmacie -20.  Boulevard  bu  Montparnasse  _  PARIS 


Il  CHlOROSEIralléeparIffFEROXAl  BUISSON  ^înérClliSQtiOn 

1  I  |U  I  I  I  I  I  I  j  I  /  plasmo-tique 
o>  /  intensive 


Assimilation 

parfaite 


Absence 
de  constipation 
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I  SPÉCIFIQUE  DES  DIARRHÉES  ET  DYSENTERIES 


Dysenteries  coloniales 

AMPOULES  ! 

Diarrhées  infantiles 

Entérocolites-  1  yphoïdes 

BULLES  ) 

H  à  lo  p:ir  jour. 

Entérites-Castro  -  entérites 

Adopté  officiellement  par  le 
Conseil  supérieur  de  santé  des  colonies. 

C.  PÉPIN, 'Û'  ui'pliarm.,!)! 

r.da4-Sept.,  Paris 

Comptas  Rendus  de  l’Acad.  des  Sciences 
et  de  l’Académie  de  Médecine. 

BISMUTHÊS 


DISQUES  TULASNE 

PANSEMENTS  de  l’ESTOMAC 


ULCERES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’intérêt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  ie  Corps  Môdiaal,  nous  engrageons  vivement  Messieurs 
tes  Docteurs  à  demander  ia  brochure  expiicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


STERILISATEURS  HELIOS 


27,  rue  des  Petits-Hôtels 


=  PRATIQUES  - — : 

SANS  DANGER  D’EXPLOSION 
— — :  N!  D’INCENDIE  = 

Prix  avec  un  formolateur  A  qui  peut  en  niGme  temps 
servir  de  DÉSODORISANT  dans  les  salles  d’attente. 

37  fr. 

Demander  Notice  et  Prix  pour  les  autres  modèles 


TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 

(EAUDEMEU . 5  c.  |  une 

clinquc  ^  Glyccroph.  de  soude.  0  gr.  20  injection 
anipouic<  Qicodylate  de  soude.  0  gr.  05.  tous  les 
coulieul  ^  slrycliiiiue ...  1  iiiiliie.  |  2  joui-s 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

2é,  Rue  Caumartin  —  PARIS 
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LE  CŒUR  ET  L’AORTE 


Par  les  D>s  H.  VAQUEZ  et  E.  BORDET 

grand  in-S  de  24S  pages  avec  169  figures,  cartonné . 


LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


Adresse  télegrap 

RIONCAR-PARIS 


H.  CARRION  & 

.  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS 


TÉLÉPHONE  : 

136-45-136-64 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  LIVRÉ  CHAQUE  JOUR 

-  à  domicile  dans  Paris. 

La  Bouteille  (250  c.  c.)  :  0  fr.  35.  —  L'abonnement  pour  60  bouteilles  :  16  ft*. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  da  tait,  essentiellement  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberoulose,  oanoer,  oonvalasoenoss, 

est  diurétique . néphritas, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissemants, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopepsie,  oanoar, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhéa,  entérites. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  les  indioations 

Nous  préparons  du  KÉFIR  aoec  da  lait  complètement  éorémé,  prière  de  spéolfttr  KÉFIR  IVIAIGRE 

KËFIROGÈNE  CARRION  permettait  de  préparer  sei-mime  la  KÉFIR 

Le  flacon  de  DIX  doses . 2  fr. 


CURE  DE 


DIURESE 


:  souRC 


OOUTTE  GRAVELLE 

ARTÉmO-SCLËROSE 


Maladies  Microbiennes  en  Général 


tirage,  1912,  1  vol.  in-8  de  2fi8  p.,  avec  7o  fig.  noires 

coloriées,  broclié  ;  6  fr.  ;  cartonné . .  7  fr.  E 

(Nouobou  Traité  de  médecine  et  de  Thérapeutique) 


THERiyiES  URBAINS 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

Nc/irastljcriic  -  Morpliii;oniaiiie  -Dictétiqlic  - 
■Hydrotliérapie  -  Elcctrotl]crapic  -Air  cljatid- 
Cliresdc  Ploiqbiéi-cs.Lùxctiil.Cliâtel-Gliyoq.VIcljy 

I5.I{ue  Chateaubriand  et  2.1{ue Lord Byron  !  Champs  EasÈE&i 
rÉL.5]Q-2H-  Médecin  Oi,recteur:Dr  L.DERECQ  îlr 


FORMULAIRE 

Spécialités  Pharmaceutiques 

Par  le  Docteur  H.  GARDETTE 
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DIÉTÉTIQUE 


Cure  d’amaigrissement 

Menu  schématique,  d’après  CuRT 
Pariser. 

Petit  dEjeener-  :  une  petite 
tasse  (60-80  grammes)  de  thé  ou  de 
café  décaféiné,  sans  lait,  sucré  à  la 
saccharine.  Trois  à  quatre  zvvie- 
backs  de  diabétiques,  sans  beurre. 
Viande  dégraissée  (60-70  grammes) 
ou  l’albumine  chaude  de  deux  à  trois 
œufs  durs.  Éventuellement  :  des 
fruits. 

Deuxième  petit  déjeuner  (à 
10  h.  10  h.  1/2)  ;  un  morceau  de  fro¬ 
mage  d’environ  25  grammes,  avec 
ou  sans  zwiebacks  de  diabétiques. 
Éventuellement  une  petite  tasse  de 
bouillon  très  léger  et  des  fruits. 

Grand  déjeuner  (i  h.,  i  h.  1/2)  : 
beaucoup  de  légumes,  de  viande 
rôtie,  de  salade  et  de  compote.  Un 


morceau  de  fromage  d’environ 
25  grammes.  Des  fruits  ou  une  tasse 
de  café. 

Goûter  (4  h.,  4  h.  1/2)  :  60  gram¬ 
mes  ou  du  café  décaféiné  ou  non. 
Trois  zwiebacks  de  diabétiques. 
Fruits. 

Dîner  (à  7  h.  7  h.  1/2)  :  beaucoup 
de  légumes,  viande  ou  poisson  ou 
œufs.  Salade.  Un  biscuit  ou  un  toast 
ou  deux  zwiebacks  de  diabétiques, 
sans  beurre  ;  un  peu  de  fromage,  des 
fruits.  Comme  boisson  :  environ 
150  centimètres  cubes  de  thé. 

A  9  h.  1/2  :  éventuellement,  des 


Petit  déjeuner  (7  h.  7  h.  1/2)  : 
200  centimètres  cubes  de  thé  ou  de 
café. 

Deuxième  petit  dé;jeuner  (à 


10  h.  1/2)  :  200  centimètres  cubes  de 
lait  avec  thé.  Salade  apprêtée  avec 
du  citron,  ou  un  peu  de  fruit. 

Grand  déjeuner  (à  i  h.  i  h.  1/2)  ; 
asperges  ou  artichauts  ou  haricots 
verts  ;  choux-fleurs  sans  sauce  ou 
beurre,  mais  simplement  au  sel. 

Ou  bien  encore  :  soupe  au  lait 
(250  centimètres  cubes)  à  la  vanille, 
sans  farine,  peut  être  avec  un  peu  de 
blanc  d’œufs,  .sucrée  à  la  saccha- 

A  TROIS  HEURES  :  i^o  centimètres 
cubes  de  lait,  avec  thé  ou  café. 

A  cinq  heures  :  150  centimètres 
cubes  de  babeurre. 

Dîner  (7  h.  7  h..  1/2)  :  comme  au 
grand  déjeuner.  Éventuellement  ; 
salade.  Fait,  200  centimètres  cubes. 

A  g  HEURES  :  200-250  centimètres 
cubes  de  lait  avec  café  ou  thé,  avec 
vanille  ou  cognac  (15  à  20  gouttes). 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Fièvre  intermittente. 

Pilules  : 

Sulfate  de  quinine .  10  conligr. 

Acide  citrique  ])ulvérisé. .  20  — 

Miel .  5  — 

Amidon .  Q.  S. 

Pour  une  pilule  ;  5  à  10  pilules 
par  jour. 

•Sulfate  de  quinine .  10  centigr. 

Acide  tartrique .  2  — 

Conserve  de  roses .  (2-  S- 

Pour  une  pilule  :  5  à  1 5  pilules  par 
jour. 

En  cas  de  diarrhée  : 

Sulfate  de  quinine .  10  centigr. 

Fxtrait  de  (]uinine .  3  nigr. 

Cdnserve  de  roses .  Q.S. 

.  Pour  une  pilule:  5  à  10  pilules  par 
jour. 

Éu  cas  de  constipation  : 

Sulfate  de  quinine .  10  centigr. 

Aloès  des  Barbades .  2  — 

ICxcipient .  Q.S. 

Pour  une  pilule  :  5  à  10  pilules  par 
jour. 

Chez  l’enfant  : 

Doses  de  sulfate  de  quinine. 
Quand  le  danger  n’est  pas  pressant  : 
Avant  I  an .  10  à  13  centigr. 


S’il  y  a’urgencc,  doubler  la  dose 
indiquée. 

Prescrire  l'cuquininc  aux  mêmes 
doses'que  la  quinine. 


Sulfate  de 


40  centigr. 
100  gr. 

I  goutte. 


(Enfants  de  quatre  à  sept  ans.) 
Lavement  : 


Bichlorhydrate  de 

quinine .  10  à  30  centigr. 

Baudanum  de  Sy¬ 
denham .  1/2  fl  I  goutte. 


Pour  un  lavement. 


Suppositoire  : 

Chrorhydrate  de  qui¬ 
nine  .  10  à  30  centigr. 

Beurre  de  cacao -  2  à  4  gi". 

Pour  un  suppositoire. 

Injections  hypodermiques  : 
Bichlorhydrate  de 

quinine .  i  à  2  grammes. 

lîau  stérilisée .  10  ce. 

Injecter  1/2  à  i  centimètre  cube, 
une,  deux  ou  trois  fois  dans  les 
vingt-quatre  heures,  selon  le  cas  et 
l’âge  du  petit  malade. 


Eczéma. 

Pommade  : 

Sous-nitrate  de  bismuth 

pulvérisé .  2  grammes. 

On  applique  une  légère  couche  de 
ces  pâtes  ou  pommades  et  on  sau¬ 
poudre  avec  le  mélange  suivant  : 
Oxyde  de  zinc  pulvérisé.  i  partie. 


Sons-nitrate  de  bis¬ 
muth  imlvérisé .  1  paitie. 

Poudre  d’amidon .  3  grammes. 

M.  s.  a. 

Lorsque  l’eczéma  affecte  une  forme 
séborrhéique  et  qu’il  y  a  des  croûtes: 

Acide  phénique .  23  centigr. 

Baume  du  Pérou .  2  grammes. 

Huile  d’amandes  douces  100  — 

Dans  la  forme  séborrhéique,  pré¬ 
parations  à  base  de  mercure  : 

Turbith  minéral .  i  gramme. 

Vaseline .  10  grammes. 

Il  est  bon,  après  chaque  applica¬ 
tion  de  pommade  et  même  après 
chaque  pansement,  de  mettre  sur  la 
vulve  une  poudre  inerte. 

Eczéma  des  parties  génitales. 
Chlorhydrate  de  morphine. .  o  gr.  20 
Chlorhydrate  de  coaiïnc  ...  o  gr.  30 

Oxyde  de  zinc .  2  gr. 

Vaseline .  20  gr. 

Ou  bien  : 

Chlürhydr[ite  de  cocaïne  ...  o  gr.  50 

Huile  décade .  4  gi-. 

Glycérolé  d’amidon .  20  gr. 

!•'.  s.  a.  une  pommade. 

Brocq. 

Calmants 


Dionine .  o  gi'.  20 

Eau  de  laurier-cerise .  10  gi'. 


X  gouttes  répétées  2  fois  à  10 
minutes  d’intervalles  après  chaque 
repas  (Oppenheiui). 

Ou  bien  : 


Chlorhydrate  d’héroïne ... .  o  gr.  10 

Eau  de  laurier-cerise .  20  gr. 

X  gouttes  répétées  2  fois  à  10 
minutes  d’intervalles  après  chaque 
repas  (Oppenheim) . 
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«VIRGINIE 

NYRDAHL 


(HAMAMELISet  CAPSICUM) 


Souverain  contre  : 


VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HEMORROÏDES 

_  Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (CoagesHoas  et  Hémorragies) 


Échantillon  gratuit  :  PRODUITS  NYRDAHL, 
ao,  rue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
Prix  du  nacoa  :  4fr.50. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


LYON  NIËDICAL.  —  Embolie  de  l’artère  coronaire 
antérieure  avec  bradycardie  à  22-28  (Gai.lavarmn 
ET  Dufour,  27  juillet  1913). 

D’embolie  est  une  cause  certaine  d’oblitération  corona¬ 
rienne.  «  On  en  compte  trois  cas  démonstratifs,  auxquels 
vient  s’ajouter  le  nôtre».  Dans  ces  quatre  cas,  le  point 
de  départ  de  l'embolie  s’est  trouvé  dans  des  végétations 
endocardiques  ou  des  caillots  de  la  pointe  du  ventricule, 
l’our  expliquer  la  fréquence  de  l’embolie  dans  la  coronaire 
antérieure,  peut-être  ne  faut-il  pas  conclure  que  l’embolie 
de  la  coronaire  postérieure  n’existe  pas,  car  il  se  peut 
que  l’oblitération  de  la  coronaire  antérieure  donne  plus 
aisément  lieu  à  une  mort  rapide,  impressionnante,  qui, 
à  l’autopsie,  oriente  les  recherches  du  côté  des  artères  du 

Cliniquement,  en  présence  d’une  mort  rapide  semblant 
d'origine  cardiaque,  on  pourra  peut-être  penser  à  l’embolie 
coronarienne,  lorsqu’à  l’angoisse  avec  douleur  précordiale, 
au  collapsus  cardiaque  progressif,  symptômes  ordinaires 
dans  l’oblitération  de  ces  artères,  se  joint  le  symptôme 
assez  caractéristique  de  l’apparition  brusque  d’une  brady¬ 
cardie  accentuée,  due  sans  doute  à  l'oblitération  de  la 
branche  circonflexe  plus  facilement  réalisée  dans  l’embolie 
que  dans  la  thrombose.  Au  point  de  vue  médico-légal, 
l’ouverture  des  coronaires  doit  être  faite  dans  tous  les 
cas  de  mort  brusque  ou  rapide. 

PRESSE  MEDICALE.  —  Action  du  sérum  antidiphté¬ 
rique  médicinal  sur  le  bacille  diphtérique 
(Pierre-Jean  Miînard,  2  août  1913,  n"  63). 

Da  toxine  soluble  n’est  pas  seule  en  cause  dans  la 
détermination  de  la  maladie  diphtérique.  «  Des  recherches 
personnelles  sur  les  poisons  constitutifs  du  bacille  diph¬ 
térique  m’ont  conduit  à  considérer  que  ces  poisons, 
lipoïdes  et  protéines,  ont  une  action  certaine,  différente 
de  celle  de  la  toxine  soluble,  bien  qu’il  soit  actuellement 
difficile  de  préciser  exactement  leur  rôle.  D’autre  part, 
la  septicémie  diphtérique  et  les  infections  loeffleriennes  à 
distance  apparaissent  maintenant  plus  fréquentes...» 

Quel  est  donc  le  pouvoir  anti-microbien  du  sérum  anti¬ 
diphtérique  médicinal? 

Il  est  possible  de  maintenir  vivant  pendant  de  longs  mois 
dit  bacille  diphtérique  ait  contact  de  son  sérum  antitoxique, 
^et  ce  sérum  lui  permet  même  nue  survie  beaucoup  plus 
longue  que  les  autres  milieux  de  culture,  liais  le  bacille 
subit,  de  fait  de  son  contact  prolongé  avec  le  sérum,  des 
modifications  profondes  et  perd  pour  un  temps  quelques 
facteurs  de  sa  virulence  et  eu  partie  sou  affinité  tincto- 

Un  fait  positif,  banal,  est  que  le  bacille  de  Dœfller  est 
susceptible  de  végéter  longtemps,  virulent  ou  non,  dans 
la  gorge  d'individus  traités  par  le  sérum.  Cela  démontre 
qu’il  doit  être  utile  d’adjoindre  au  sérum  l’emploi  d’anti¬ 
septiques  locaux.  Ce  traitement  local  devra  être  appliqué 
avec  la  plus  grande  prudence,  et  l’on  s’efl'orccra  toujours 
de  ne  pas  léser  la  muqueuse. 

BULLETIN  MEDICAL.  ■ —  Les  anesthésies  dans  l’hémi¬ 
plégie  cérébrale  (R.  Monier-Vinaru,  2  août  1913, 

IIOÔI). 

Dans  l’hémiplégie  organique,  qu’elle  soit  d’origine 
corticale  ou  centrale  on  trouve  fréquemment  des  troubles 
de  la  sensibilité  avec  prépondérance  habituelle  de  l’at¬ 
teinte  des  sensibilités  profondes  sur  celle  des  sensibilités 
superficielles,  souvent  sous  forme  d’hémi-anesthésie. 

Mais  dans  l’anesthésie  corticale,  les  phénomènes  de 
déficit  sensitif  sont  aggravés  par  un  affaiblissement  du 
pouvoir  du  jugement  comparatif  des  sensations  entre 


elles.  Dans  l’anesthésie  centrale  ou  thalamique,  on  11e 
trouve  aucune  atteinte  des  facultés  d’attention  ou  de 
jugement  et  contrairement  à  ce  qui  se  passe  dans  la 
précédente  catégorie,  il  est  constamment  possible  de 
déterminer  un  seuil  régulièrement  fixe  pour  l’efficacité 
des  excitations.  Enfin  les  douleurs  spontanées  et  l’hyper- 
réaction  aux  excitations  (ayant  comme  caractère  de 
provoquer  de  sentiments  de  douleurs  ou  de  plaisir)  accom¬ 
pagnent  souvent  l'anesthésie  thalamique. 

PROGRES  MEDICAL.  —  Le  traitement  des  fractures 
par  les  appareils  amovibles  (Dupuy  de  Pre- 
NEi.UE.  2  août  1913,  11»  31). 

Pour  confectionner  des  attelles  semi-rigides,  le  carton 
est  encore  ce  qu’il  y  a  de  plus  facile  à  trouver  et  à  modeler. 

Il  convient  chez  les  enfants,  lorsque  le  déplacemeut 
fragmentaire,  une  fois  réduit,  n’a  plus  grande  tendance  à 
se  reproduire. 

Des  meilleures  attelles  de  carton  sont  celles  faites  en 
carton  de  relieur,  de  couleur  grise,  pouvant  s’acheter 
partout.  On  le  découpe  avec  un  couteau  selon  la  forme 
désirée  eu  ayant  soin  de  ne  pas  traverser  complètement 
l’épaisseur  du  carton  :  en  déchirant  suivant  le  contour 
ainsi  tracé,  on  obtient  une  attelle  dont  le  bord  mince 
s’applique  avec  légèreté. 

Avant  d’employer  les  attelles  de  carton  ainsi  taillées, 
on  les  plonge  dans  Veau  chaude  ;  le  carton  peut  alors  s’ap¬ 
pliquer  parfaitement  aux  contours  des  membres  et  se 
modeler  suivant  les  besoins.  On  le  fixe  par  quelques 
tours  de  bande  de  gaze  et  après  vingt-quatre  heures, 
lorsqu’il  est  sec,  il  conserve  sa  forme. 

CONCOURS  medical.  —  Une  enquête  sur  la  décla¬ 
ration  obligatoire  de  la  tuberculose.  (J.  Noir. 

3  août  1913,  n»  31). 

«  On  se  livre  à  tant  d’excès  en  matière  de  médecine 
sociale,  il  y  a  tant  de  gens  qui  n’y  connaissent  rien  et  qui 
veulent  s’en  mêler,  tant  de  maladresses  sont  commises 
par  les  1/2,  les  1/4,  les  i/io  de  médecins  qui  papillonnent 
comme  des  frelons  autour  des  œuvres  d’assistance,  de 
bienfaisance  et  de  mutualité,  que  le  public  finit  par 
prendre  en  grippe  tous  ces  gens  qui  viennent,  sans  pudeur 
et  sans  prudence,  forcer  le  jardin  secret  de  leur  vie  intime. 
Comme  le  médecin,  et  quelquefois  un  arriviste  et  un 
intrigant,  est  à  la  tête  de  ces  œuvres  parasites,  ou  ne 
tarde  pas  à  rendre  le  corps  médical  responsable  de  toutes 
ces  sottises.» 

PROVINCE  MEDICALE.  —  Un  signe  trompeur  dans  les 
traumatismes  abdominaux  :  la  contracture  de  la 
paroi  (J.  Florence  (de  Toulouse)  2  août  1913,  u»  31). 
Dans  les  traumatismes  abdominaux,  la  contracture 
de  la  ï>aroi  est  un  bon  signe,  mais  eu  apportant  à  ce  prin¬ 
cipe  deux  restrictions:  1“  la  contracture  peut  manquer 
alors  qu’il  n’y  a  dans  l’abdomen'aucune  lésion  appréciable  ; 
2»  la  contracture  peut  exister  alors  même  qu’il  n’y  a, 
dans  l’abdomen  aucune  lésion  appréciable. 

«  Ainsi  donc,  la  question  reste  ce  qu’elle  était  ;  fort 
obscure,  et  la  laparotomie  seule  peut  nous  dire  ce  qui  se 
passe  dans  un  abdomen  traumatisé.  Mais  comme  la 
laparotomie  est  une  opération  qui  comporte  des  aléas 
(quoiqu’on  dise)  ;  comme  l’éventration  post-opératoire 
n’est  pas  un  mythe,  hélas  ;  comme  la  ligne  blanche 
recousue  même  par  un  grand  maitre  ne  vaut  jamais 
celle  que  nous  donne  la  nature  ;  comme  je  ne  voudrais 
pas  qu’on  me  fit  à  moi-même  une  laparotomie  intempes¬ 
tive,  je  ne  pense  plus  aujourd’hui  ce  que  je  pensais  au 
temps  de  mon  internat  et  je  n’ai  plus  pour  le  traitement  de 
Ouinard  l’enthousiasme,  de  mes  jeunes  années.» 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Sur  un  cas  d’embolie  gazeuse  au  cours  d’un  rem¬ 
plissage  de  pneumothorax  artificiel  (Siwg  (Leysin) 
Revue  medicale  de  la  Suisse  romande,  20  juillet  1913.) 
On  pratique  chez  une  tuberculeuse  de  vingt-deux  ans 
une  septième  injection  d’azcte,  faite  comme  toutes  les 
précédentes,  dans  la  ligue  axillaire  postérieure  entre  les 
septième  et  huitième  côtes.  Le  manomètre  accuse  à 
l’inspiration  —  2,  à  l’expiration  -i-  2,  exactement  la 
même  différence  que  dans  les  opérations  précédentes. 
100  centimètres  cubes  d’azote  sont  introduits,  la  pression 
reste  identique,  la  malade  n’accuse  rien  d’extraordinaire, 
l’opération  est  poursuivie  sans  rien  d’anormal  jusqu’à 
150  centimètres  cubes.  «  Entre  cette  quantité  et  200  centi¬ 
mètres  cubes,  la  malade  s’écrie  brusquemeut  d’un  ton 
angoissé  :  Oh  que  j’ai  mal  !  L’aiguille  est  immédiatement 
retirée.  La  malade  se  plaint  de  douleurs  qu’elle  ne  peut 
localiser,  elle  reconnaît  son  entourage.  Les  globes  oculaires 
sont  déviés  à  gauche,  nystagmus,  réflexes  abolis,  hémi¬ 
plégie  gauche  complète...»  Ces  phénomènes  ont  eu  une 
dm'ée  de  trois  jours  environ  et  ont  diminué  dans  l’ordre 
suivant  :  la  mobilité  a  rei^arn  tout  d’abord  dans  les 
muscles  de  la  tête,  puis  dans  ceux  du  bras,  et  enfin  dans 
ceux  de  la  jambe.  Il  y  a  eu  certainement  aspiration  d’mie 
certaine  quantité  de  gaz  par  un  vaisseau  béant  (rupture 
adhérentielle),  le  gaz  a  obturé  les  artères  cérébrales  au 
niveau  de  la  scissure  rolaiidique  (artères  frontale  infé¬ 
rieure  et  ascendante)  «  Pour  l’aphasie,  quelques  bulles 
d'air  ont-elles  été  obturer  une  artère  de  la  circonvolution 
de  Eroca,  ou  avons-nous  eu  à  faire  à  une  droitière  de 
la  parole  ?  Nous  ne  pensons  pas  qu’il  se  soit  agi  dans  ce 
cas  d’un  réflexe  pleural,  en  raison  de  la  durée  des  symp¬ 
tômes  nerveux  et  surtout  de  leurs  manifestations  qui 
représentaient  des  troubles  précis.» 

La  fièvre  ganglionnaire  (H.  de  Steixa  (Gaud).  La 
Belgique  médicale,  20  juillet  1913). 

La  fièvre  ganglionnaire  de  Pfeiffer  (1889)  répond-elle  à 
une  entité  morbide?  La  plupart  des  auteurs  allemands  se 
sont  rangés  à  l’avis  que  la  fièvre  ganglionnaire  est  rui  syn¬ 
drome  autonome  résultant  d’une  infection  inconnue  et 
constituant  lui-même  une  infection  qui  peut  se  généra¬ 
liser.  En  France,  on  n’y  voit  qu’une  inflammation  aiguë 
fébrile  des  ganglions  angulo-niaxillaires  et  une  forme 
aiguë  de  l’adénie  sous-maxillaire. 

«Nous  admettons  avee  Pfeiffer,', Neuman  et  d’autres 
auteurs  allemands  qu’en  réalité  la  fièvre  ganglionnaire 
mérite  bien  le  nom  d’un  syndrome  autonome  évoluant 
pour  son  compte  indépendamment ^d’une  autre  affection. 
Nous  nous  rallions  aussi  à  l’avis  de  tous  les  auteurs 
quand  nous  disons  que  la  fièvre  ganglionnaire  est  une 
maladie  infectieuse  de  nature  microbienne. 

Tous  ses  caractères  le  démontrent  suffisamment  : 
l’incubation,  la  fièvre,  le  retentissement  snr  l’état  général 
avec  tuméfaction  de  la  rate  et  du  foie,  la  néphrite  aiguë, 
enfin,  son  épidémicité  observée  par  Pfeiffer  et  par  nous- 
mênie.  » 

Un  cas  de  démence  précoce  avec  autopsie  (Cn.  W. 
Buek.  New-York  Medical  Journal,  19  juillet  1913). 
Une  jeune  fille  de  dix-neuf  ans,  atteinte  de  démence 
précoce,  entre  dans  un  demi-coma  avec  contractures  et 
succombe  eu  trois  semaines,  sans  avoir  présenté  quelque 
symptôme  caractéristique  qui  permît  d’expliquer  cette 
fin  rapide.  Or  à  l’autopsie,  on  ne  put  découvrir  aucune 
cause  de  mort.  Aucune  lésion  organique  ne  se  révéla  à 
l’œil  nu  et  mi  examen  microscopique  très  approfondi  du 
cerveau  et  de  la  moëlle  ne  montra  d’altération  d’aucune 
sorte.  Quand  ou  se  trouve  en  présence  d’un  fait  semblable, 
il  paraît  raisonnable  de  présumer  qu’mie  intoxication 
a  causé  la  mort  sans  déterminer  de  lésions  suffisamment 
marquées  pour  être  découvertes  par  nos  procédés  actixels 
d’exploration. 

La  transmission  du  treponema  xiallidum  du  cerveau 
do  paralytiques  générauxiau  lapin  (Hydeyo  Nô- 


Gucui.  Journal  of  thc  American  Medical  association, 
12  nui*et  1913). 

Une  émulsion  de  cerveau  de  P.  G.  inoculée  au  testicule  du 
lapin  a  pu  reproduire  des  lésions  spécifiques  typiques  con¬ 
tenant  le  tréponème.  Elles  se  sont  développées  lentement  ; 
au  bout  de  quatre-vingt-douze  jours  chez  un  animal,  an 
bout  de  cent  cinq  jours  chez  un  autre  et  le  nombre  des 
inoculations  heuremses  assez  restreint  (ime  sur  six) 
contraste  avec  les  résultats  de  l’inoculation  de  chancres, 
de  condylomes  et  de  papules  spécifiques  secondaires. 
Cette  disproportion  s’explique  par  le  très  petit  nombre 
de  tréponèmes  existant  dans  le  tissu  cérébral  et  peut-être 
ces  spirochètes  présentent-ils  un  pouvoir  infectieux  très 
atténué  pour  le  lapin. 

Diagnostic  précoce  d’un  cas  de  lèpre  à  l’aide  des 
rayons  X  (T.  Mir,i,KR,  The  Lancet,  26  juillet  1913). 

Les  signes  les  plus  précoces  de  la  lèpre  peuvent  consister 
en  altérations  osseuses  caractéristiques  que  révélera  un 
simple  examen  radiologique. 

Contribution  à  l’étude  expérimentale  d’une  nou¬ 
velle  théorie  de  la  maladie  de  Basedow  (Juan 
Marimon.  Berliiier  klin.  Wochenschrift,  14  juillet  1913). 
On  a  surtout  considéré  la  maladie  de  Basedow  tantôt 
comme  la  manifestation  lente  d’un  hypofonctionnement 
de  la  glande  thyroïde,  d’un  hypothyroïdisme,  tantôt  d’un 
hyperthyroïdisme  on  d’une  dysthyroïdie.  Il  est  difficile  de 
concilier  les  signes  cardinaux  du  goitre  exoïjhtalmique 
avec  la  théorie  de  Thyperfouctionnement. 

D’après  Juan  Marimon,  on  ne  doit  point  séparer 
l’étude  de  la  maladie  de  Basedow  de  celle  du  myxœdème; 
il  ne  faut  point  les  considérer  comme  deux  entités  mor¬ 
bides,  à  proprement  parler,  mais  plutôt  comme  deux 
syndromes  appartenant  à  un  même  processus  :  Tandis 
que  le  myxœdème  serait  le  itreniier  stade  de  Tliypothyroï- 
disme,  se  manifestant  d’une  manière  !> lus  ou  moins  fruste, 
le  goitre  exophtalmique  serait  la  conséquence  d’une 
insuffisance  aiguë  de  la  glande  thyroïde.  Cette  insuffi¬ 
sance  lient  causer  des  troubles  dans  le  métabolisme  de 
l’iode  et  ce  métalloïde  mal  assimilé  pourrait  ainsi  causer 
indirectement  la  maladie  de  Basedow.  Cette  théorie  expli¬ 
querait  la  coïncidence  du  myxœdème  et  du  goitre  exoph¬ 
talmique. 

De  l’emploi  de  la  fibrolysine  dans  la  pneumonie 
chronique  (Brenner,  Muenchener  meU.  Wochen¬ 
schrift,  15  juillet  1913)- 

Le  19  janvier  1913,  un  ancien  bronchiteux  commence  une 
pneumonie  du  lobe  inférieur  gauche  ;  quelques  jours  après 
un  nouveau  foyer  s’installe  au  lobe  moyeu  du  côté  droit. 
La  maladie  prit  une  forme  grave,  ataxo-adynamique 
avec  hypeipyrexie.  La  défervescence  ne  se  fit  pas  fraiiche- 
ineiit  et  malgré  trois  semaines  d’une  thérapeutique  variée, 
un  foyer  de  souffle  et  de  râles  subsistait  du  côté  gauche 
et  la  colonne  vertébrale  commença  à  se  dévier.  Brenner 
eut  l’idée  d’essayer  la  fibrolysine  et  fit  une  ijremière 
injection  le  22  février.  Le  jour  suivant,  la  sonorité  était 
eu  partie  revenue  à  gauche  et  du  côté  droit  la  respiration 
était  devenue  normale.  Le  24  février,  deuxième  injection  ; 
le  26,  il  ne  reste  plus  que  quelques  petits  râles  de  gauche 
qui  ont  disparu  complètement  le  lor  mars. 

Brenner  fait  remarquer  qu’il  a  employé  cette  méthode 
sans  savoir  que  deux  cas  semblables  avaient  été  publiés  en 
1908  par  Krusiuger  (Munch.  med.  Woch.  n»  14). 

Quinze  cas  de  tachycardie  paroxystique  (K.  Giotss- 
MANN,  Muench.  mcdiz.  Wochenschrift,  22  juillet  1913) . 
Karl  Grassmann  public  les  observations  résumées  de 
quinze  cas  de  tachycardie  paroxystique  et  il  croit  devoir 
conclure  de  cette  étude  que  cette  affection  est  une  pure 
névrose.  Dans  la  majeure  partie  des  cas,  on  ne  peut  faire 
intervenir  l’existence  d’une  cardiopathie,  la  cause  immé¬ 
diate  de  l’accès  ressortissant  aux  facteurs  étiologiques 
les  plus  divers,  émotion,  excès  tabagiques  ou  alcooliques, 
changements  de  i)ositiou,  etc. 
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REVUE  DES  REVUES  SPÉCIALES 


ARCHIVES  DES  MALADIES  DE  L'APPAREIL  DIGESTIF.  — 
L’hérédité  de  l’ulcère  rond  de  l’estomac  (Perdin. 
Dauwe  (de  Gaud),  juillet  1913,  n“  7). 

S’il  y  a  une  maladie  bien  tranchée,  échappant  à  toute 
dénomination  du  terme  si  élastique  de  syndrome,  c’est 
bien  l’ulcère  rond.  Il  semblerait  donc  que  pour  cette 
affection  si  caractéristique  le  rôle  héréditaire  dût  être  dès 
longtemps  élucidé,  d’autant  plus  que  bien  des  auteurs  ont 
invoqué  l’existence  de  troubles  neurotrophiques  ou  tout 
au  moins  une  diminution  locale  de  la  vitalité  des  tissus, 
facteurs  qui  relèvent  de  l’influence  héréditaire. 

Cependant  aucun  traité  classique  ne  fait  mention  de 
cette  étiologie  possible.  Or,  M.  Dauwe  considère  que 
VhérédiU  est  dans  la  pathogénie  de  l’nlctts  un  facteur 
nullement  négligeable.  «  J  ’ai  connu,  dit-il,  plusieurs  familles 
d’ulcéreux,  qu’on  me  permette  ce  néologisme»,  et  en  ne 
tenant  compte  que  des  observations  d’ulcère  gastrique 
absolument  indéniables,  il  arrive  à  un  chiffre  de  25  p.  100 
où  l’ulcère  gastrique  héréditaire  pourrait  être  admis.  L’ulcère 
héréditaire  est  fort  conciliable  d’ailleurs  avec  la  théorie 
de  l’ulcère  par  trouble  iieutrophique  (Mathieu  et  Moutier) . 
ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS.  —  De  l’emploi 
des  arsénos  aromatiques  (606)  par  voie  rectale  en 
thérapeutique  infantile  (E.  Weii,i,,  A.  Morel  et  G. 
Mouriquand.  Juillet  1913,  11°  7). 

L’action  des  arsénos-aromatiques  introduits  par  voie 
rectale  n’est  pas  douteuse  et  se  montre  particulièrement  : 
lo  Sur  certaines  lésions  curables  de  l’hérédo-syphilis 
tardive  ;  2°  dans  certains  cas  de  chorée  grave  ou  moyenne 
(cette  action  étant  généralement  peu  prolongée). 

On  peut,  d’autre  part,  établir  par  des  preuves  expéri¬ 
mentales  et  des  dosages  de  l’arsenic  dans  l’urine,  la  réalité 
de  l’absorption  de  l’arsenic  par  la  muqueuse  rectale  : 
1“  par  la  démonstration  du  passage  habituel  de  l’arsenic 
dans  l’urine  ;  2“  par  la  révélation  de  doses  nettes  d’arsenic 
dans  le  foie  d’un  chien  ayant  subi  l’injection  rectale  de 
Salvarsan. 

Mais  la  faiblesse  de  l'absorption  oblige  à  réserver  cette 
médication  rectale  aux  cas  qui  ne  relèvent  pas  des  doses 
massives  de  606  :  cette  voie  paraît  donc  indiquée  surtout 
chez  l'enfant. 

ARCH.  DE  NEUROLDGIE.  —  Épilepsie  et  mort  rapide 
par  œdème  pulmonaire  (LE  Graix  et  Marmier, 
•juillet  1913.  Vol.  II,  11“  i). 

Il  est  des  cas  où  une  attaque  d’épilepsie  est  suivie,  à 
brève  échéance,  d’une  crise  typique  d’œdème  pulmo¬ 
naire  aigu,  cilniquenieut  bien  caractérisée,  crise  qu’elle 
semble  avoir  «  déclanchée  »  et  dont  l’intensité  progressi¬ 
vement  croissante  occasionne,  en  général,  la  mort  dans  un 
espace  de  temps  qui  varie  de  quelques  minutes  à  quelques 

<<  Qu’en  d’autres  circonstances  l’cedème  puisse  évoluer 
avec  une  rapidité  telle  que  la  mort  survienne  avant  que 
le  tableau  clinique  ait  eu  le  temps  de  se  constituer,  la 
chose  est  possible;  seules  des  recherches  méthodiques  et 
des  autopsies  minutieusement  conduites  pourront  nous 
renseigner  sur  l’existence  même  et  sur  la  fréquence  de  ces 
faits.  » 

REVUE  DE  MÉDECINE.  —  Les  érythèmes  infectieux  au 
cours  de  la  rougeole  (E.  Weill  et  Ch.  Gardere, 
lojuillet  1913,  n°  7.) 

Il  est  utile  de  bien  connaître  les  érythèmes  qui  peuvent 
apparaître  à  titre  de  complication  au  cours  de  la  rou¬ 
geole.  Outre  leur  intérêt  pathogénique,  ils  soulèvent  au 
point  de  vue  clinique  des  questions  de  diagnostic  et  de 
pronostic  très  importantes. 


En  effet,  certaines  variétés  d’érythèmes  généralisés 
du  type  morbilliforme  ou  scarlatiniforme  simulent  de  très 
près  une  fièvre  éruptive,  et  par  suite  mettent  en  discussion 
l’éventualité  d’une  récidive  de  rougeole  ou  d’une  asso¬ 
ciation  de  rougeole  et  scarlatine.  De  plus  ces  érythèmes 
indiquent  le  plus  souvent  une  infection  secondaire  grave  ; 
ce  point  paraît  actuellement  bien  établi.  Au  point  de  vue 
thérapeutique,  on  a  mieux  à  faire  qu’à  les  traiter,  ou  doit 
les  prévenir  par  l’observation  rigoureuse  de  l’hygiène  et 
de  l’isolement. 

L'ENCÉPHALE.  —  Ectopie  rénale  et  troubles  mentaux 
(L.  PiCQUÉ  et  E.  Georgiiiu,  io  juillet  1913,  iio  7). 

La  corrélation  du  rein  mobile  et  des  troubles  mentaux 
a  été  établie  sur  la  prétendue  fréquence  du  rein  mobile 
chez  les  aliénés  et  l’hypothèse  d’une  toxémie  d’origiue 
mécanique  a  paru  la  confirmer.  Or  des  recherches  faites 
sur  les  aliénés  montrent  que  la  fréquence  du  rein  mobile 
a  été  très  exagérée. 

Si  la  fixation  du  rein,  ce  qui  est  loin  d’être  démontré, 
peut  prévenir  les  altérations  durables  du  parenchyme,  elle 
reste  sans  action  sur  le  délire,  dont  l’apparition  est 
subordonnée  à  l’existence  des  lésions  bilatérales.  Elle  peut, 
en  outre,  devenir  dangereuse  en  raison  de  l’anesthésie 
chirurgicale  que  ces  lésions  contre-indiqueut  habituelle¬ 
ment.  Seule  la  thérapeutique  médicale  en  modifiant  le 
fonctionnement  rénal,  i^eut  dans  certains  cas  amener 
la  cessation  du  délire. 

Onne  saurait  repousser  l'intervention  systématique  préco¬ 
nisée  à  l’étranger. 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  —  Argas  et  spiro¬ 
chètes  (E.  Marchoux  et  L.  Couvy  (i<;r  mémoire), 
(25  juin  1913,  n°  6). 

On  trouve  chez  Argas  persicus  des  granules  semblables 
à  ceux  qui  ont  été  signalés  pour  la  première  fois  par 
Leishmanu  chez  Ornithodorus  monbata,  granules  qui 
n’ont  pas  de  rapports  avec  les  spirochètes  ;  mais  il  est 
impossible  d’en  introduire  sous  la  peau  d’animaux  sen¬ 
sibles  sans  inoculer  des  spirochètes  eu  même  temps. 
Or,  MM.  Marchoux  et  Couvy  ont  trouvé  des  spirochètes 
dans  le  cœlome  de  tous  les  argas  persicus  examinés  et 
le  violet  de  gentiane  les  met  en  évidence.  Il  en  existe  de 
plus  fins  encore  qui  restent  invisibles  quelque  soit  le 
colorant  employé.  Un  grand  nombre  de  spirochètes  ingérés 
par  les  argas  traversent  presque  immédiatement  la  paroi 
intestinale  et  se  réiiandent  dans  le  cœlome. 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  —  Vn  cas  de  gommes 
syphilitiques  volumineuses  chez  un  nouveau-né. 
Répartition  des  tréponèmes  (C.  Sauvage  et  L.  Géry, 
25  juin  1913,  n°  6). 

Dans  ce  cas,  la  répartition  des  tréponèmes  était  para¬ 
doxale.  Ils  étaient  très  abondants  dans  les  gommes  qui, 
le  plus  souvent,  n’en  contiennent  pas  ou  très  peu.  Ils 
n’existaient  pas  dans  les  organes  qui,  le  plus  souvent, 
en  contiennent  beaucoup,  comme  la  peau  atteinte  de 
pemphigus,  les  poumons  frappés  de  pnemnouie  blanche, 
les  surrénales,  etc.  La  septicémie  à  tréponèmes,  forme 
habituelle  de  la  vérole  du  fœtus,  existe  ou  a  existé  :  le 
pemijhigus  généralisé,  la  multiplicité  des  lésions  viscé¬ 
rales  —  gomme  et  hépatisation  blanche  des  poumons, 
hypertrophie  et  gommes  du  foie,  splénomégalie  —  en 
témoignent  surabondamment  ». 

Mais  dans  ce  cas,  on  peut  admettre  que,  soit  par  suite 
d’ime  moindre  virulence  du  germe  infectieux,  soit  à  cause 
d’une  résistance  relative  du  fœtus,  la  septicémie  à  trépo¬ 
nèmes  a  ébauché  une  tendance  à  se  transformer  en  mala¬ 
die  locale,  comme  le  fait  toujours  la  syphilis  acquise. 
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HYGIÈNE  ET  ASSISTANCE 


PROPOSITION  DE  LOI 
SUR  L’ASSISTANCE  MATERNELLE 

Voici  le  projet  de  loi  qui  a  été  présenté  par  M.  Henri 
Schmidt,'  député  des  Vosges  et  renvoyé  à  la  Commission 
de  Prévoyance  et  d’Assurance  sociale  : 

TITRE  1“ 

ORGANISATION  DE  1,’ASSISÏANCE 

Art.  i“.  —  Toute  femme  de  nationalité  française  et 
privée  de  ressources  a  droit  à  l'assistance  pendant  la 
période  de  repos  qui  précède  et  qui  suit  immédiatement 
ses  couches. 

Art.  2.  — L’assistance  est  donnée  par  la  commune  où 
l’assistée  a  son  domicile  de  secours  ;  à  défaut  de  domicile 
de  secours  communal,  par  le  département  où  l’assistée 
a  son  domicile  de  secours  départemental  ;  à  défaut  de 
tout  domicile  de  secours,  par  l’État. 

La  commune  et  le  département  perçoivent,  pour  le 
payement  des  dépenses  mises  à  leur  charge  par  la 
présente  loi,  les  subventions  prévues  au  titre  III. 

Art.  3.  —  Le  domicile  de  secours,  soit  communal,  soit 
départemental  s’acquiert  et  se  perd  dans  les  conditions 
prévues  aux  articles  6  et  7  de  la  loi  du  15  juillet  1893. 
Les  enfants  assistés,  parvenus  à  la  majorité,  ont  leur 
domicile  de  secours  dans  le  département  au  service 
duquel  ils  appartenaient  jusqu’à  ce  qu’ils  aient  acquis 
un  autre  domicile  de  secours. 

Art.  4.  —  La  commune,  le  département  ou  l’État  qui 
a  secouru,  par  un  des  modes  prévus  au  titre  III,  une 
femme  enceinte,  dont  l’assistance  ne  lui  incombait  pas 
en  vertu  des  dispositions  qui  précèdent  a  droit  au  rem¬ 
boursement  de  ses  avances.  La  répétition  des  sommes 
ainsi  avancées  peut  s’exercer  pendant  cinq  ans,  mais  la 
somme  à  rembourser  ne  pourra  être  supérieure  au  mon¬ 
tant  de  la  dépense  qu’aurait  nécessitée  l’assistance  si  elle 
avait  été  donnée  au  domicile  de  secours  prévu  par  les 
articles  2  et  3. 

Art.  5.  —  Le  service  de  l’assistance  aux  femmes 
enceintes  est  organisé  dans  chaque  département  par  le 
conseil  général  délibérant  dans  les  conditions  prévues  à 
l’article  48  de  la  loi  du  10  août  1871. 

Si  le  conseil  général  refuse  ou  néglige  de  délibérer, 
ou  si  sa  délibération  est  suspendue  par  application  de 
l'article  40  de  la  loi  du  10  août  1871,  il  peut  être  pourvu 
à  l’organisation  du  service  par  un  décret  rendu  dans  les 
formes  des  règlements  d’administration  publique. 

TITRE  II 

ADMISSION  A  D’ASSIS'TANCE 

Art.  6.  —  L’admission  au  bénéfice  de  l’assistance  est 
prononcée  dans  les  conditions  fixées  au  titre  i"  de  la  loi 
du  15  juillet  1893,  par  les  articles  12  à  19  inclus,  en  ce  qui 
concerne  les  femmes  ayant  leur  domicile  de  secours  dans 
la  commime  de  résidence. 

Art.  7.  —  L’assistance  aux  femmes  enceintes  qui  n’ont 
pas  le  domicile  de  secours  dans  la  commime  où  elles  se 
trouvent  lorsque  le  besoin  d’assistance  se  fait  sentir, 
incombe  à  la  commune  dans  les  conditions  prévues  à 
l’article  4  de  la  présente  loi. 

L'admission  de  ces  femmes  à  l’assistance  est  prononcée 
par  le  maire,  qui  avise  immédiatement  le  préfet  et  en 
rend  compte,  en  comité  secret,  au  conseil  municipal, 
dans  sa  prochaine  séance. 


Le  préfet  accuse  réception  et  prononce  dans  les  dix 
jours  sur  l’admission  aux  secours  de  l’assistance. 

Art.  8.  —  Pour  être  admise  à  l’assistance  avant  le.s 
couches,  la  femme  doit  justifier,  par  la  production  d’un 
certificat  médical,  qu’elle  ne  peut  continuer  à  travailler, 
sans  danger  pour  elle-même  ou  pour  sou  enfant. 

Après  les  couches,  la  déclaration  de  naissance  servira 
de  certificat. 

Art.  9.  —  L’assistance  n’est  accordée,  après  les  couches, 
que  pendant  les  quatre  premières  semaines,  et  elle  ne  peut, 
tant  pour  la  période  qui  précède  que  pour  celle  qui  suit 
les  couches,  être  maintenue  pendant  une  période  supé¬ 
rieure  à  douze  semaines. 

Art.  10.  —  L’assistance  ne  peut,  à  xm  moment  quel¬ 
conque,  être  accordée  ou  maintenue  que  si  l’intéressée, 
non  seulement  a  suspendu  l’exercice  de  sa  profession 
habituelle,  mais  encore  observé  tout  le  repos  effectif  com¬ 
patible  avec  les  exigences  de  sa  vie  domestique,  et  que 
si  elle  prend,  pour  son  enfant  et  pour  elle-même,  les  soins 
d’hygiène  nécessaires,  conformément,  aux  instructions 
que  lui  donnera,  à  cet  effet,  la  personne  désignée  par  le 
bureau  d’assistance. 

Art.  II.  —  L'assistance  est  supprimée  dès  que  les 
conditions  requises  pour  y  avoir  droit  ne  sont  plus 
remplies,  ou  dès  qu’il  est  constaté  que  des  déclarations 
inexactes  ont  été  fournies  par  l’assistée  ;  dans  ce  dernier 
cas,  il  y  a  lieu  à  répétition  de  la  part  du  maire  ou,  à  défaut 
du  préfet  agissant  au  nom  des  diverses  collectivités 
intéressées.  Cette  suppression  fait  l’objet  d’une  décision 
nouvelle,  dans  la  forme  prévue  pour  les  admissions. 

TITRE  III 
MODES  d’assistance 

Art.  12.  —  Les  femmes  enceintes  ou  les  mères  ayant 
le  domicile  de  secours  communal  ou  départemental, 
reçoivent  l’assistance  à  domicile.  Celles  qui  ne  peuvent 
être  utilement  assistées  à  domicile  sont  placées  soit  dans 
une  maternité,  soit  dans  un  asile-ouvroir,  soit  dans  des 
établissements  privés. 

A.  ■ —  Assistance  à  domicile. 

Art.  13.  — ■  L’assistance  à  domicile  consiste  dans  le 
payement  d’une  allocation  journalière,  et  dans  une  pro¬ 
tection  et  une  surveillance  hygiénique. 

Art.  14.  —  Le  taux  de  l’allocation  est  arrêté  pour 
chaque  commune  par  le  conseil  municipal  sous  réserve 
de  l’approbation  du  conseil  général  et  du  ministre  de 
l’intérieur.  Il  ne  peut  être  inférieur  à  50  centimes,  ni, 
à  moins  de  circonstances  exceptionnelles,  supériem  à 
3  francs.  S’il  est  supérieur  à  3  francs,  la  délibération  du 
conseil  général  est  soumise  à  l’approbation  du  ministre 
de  l’intérieur,  qui  statue,  après  avis  du  conseil  supérieur 
de  l’assistance  publique. 

Art.  15.  —  La  jouissance  de  l’allocation  commence 
du  jour  de  la  présentation  du  certificat  médical  ou  de  la 
déclaration  de  naissance. 

Art.  16.  —  Le  bureau  d’assistance  décide,  suivant  la 
situation  de  l’intéressée,  si  l’allocation  doit  être  remise 
toutes  les  semaines  ou  tous  les  mois.  Il  peut  décider  que 
tout  ou  partie  de  l’allocation  sera  donnée  en  nature. 

Art.  17.  —  L’allocation  est  incessible  et  insaisissable  ; 
elle  est  payée  à  l’assistée. 

Art.  18.  —  L’allocation  est  réduite  de  moitié  en  cas 
d’hospitalisation,  pendant  toute  la  durée  de  celle-ci,  si 
l’intéressée  n’a  pas  d’autre  enfant  au-dessous  de  treize 
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Fabrique  d'instruments  de  Chirurgie  et  Electricité  Medicale 

BLACQUE  Fabricant,  25,  rue  Cujas,  Paris 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

4  volts  40  ampères  Prix  net.  46  Ir. 

4  —  fo  —  —  —  55  fr. 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

8  volts  40  ampères  Prix  net.  68  fr. 

8  -  60  -  -  -  85  fr. 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 


înche  pour  cautère.  lOfr.  Galvano-cautére.  4  fr.  Cordon.  Sfr. 
Nouveau  miroir  de  Clar  avec  lampe  à  pas  de  vis,  net  35  fr. 
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MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDjCATIQIV  HYPOTENSIVE 


CRATÆGUS  OXYACANTHA 

(Fleur  d’AubépIne) 

ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE 


pirations  à  base  de  Valériane  et  de  Bromure. 
INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 
des  maladies  aiguSs  et  _  chroniques,  déperdition 


i  Convaiesccncc  des  maladies  aiguSs  et  chroniques,  déperdition 
\  des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspÿisie  et  maiadies 
f  du  tube  digestif,  anorexie,  perte  d'appétit,  insuffisance  hépatique. 
!  L’éllzlr  est  essentiellement  tonique  au  cours  du  régime 
I  lacté  ou  lacto-végétorien 

\  Un  verre  à  ligueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
C  A  base  de  quinquina  glycériné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutes 
^  <  les  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 


extrait  CHLORO^TOIVIOLIR  V  les  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 
EiA  I  I  l  (  une  cuillerée  ôso«pe  dans  ««peu  de  pin  (Malaga,Luncl,  Bordeaux) 

I  à  base  de  Muguet  et  de  Cratvgus  ozyacantha 
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Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 
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HYGIÈNE  ET  ASSISTANCE  [Siiité) 


B.  —  Hospitalisation. 

Art  19.  —  Lorsque  la  commune  ne  possède  pas  de 
maternité  ou  d’asile-ouvroir  ou  lorsque  les  maternités 
ou  asiles-ouvroirs  y  sont  insuffisants,  les  assistées  ayant 
le  domicile  de  secours  communal  sont  placées  dans  les 
maternités,  les  asiles-ouvroirs  ou  dans  les  établissements 
privés  choisis  par  le  conseil  municipal,  sur  la  liste  dressée 
par  le  conseil  général,  conformément  anx  articles  suivants. 

Art.  20.  —  Le  conseil  général  désigne  les  maternités  ou 
les  asiles-ouvroirs  qui  sont  tenus  de  recevoir  les  femmes 
enceintes  qui  ne  peuvent  être  secourues  à  domicile. 

Le  nombre  des  lits  à  leur  affecter  dans  ces  établisse¬ 
ments  est  fixé  chaque  année  par  le  préfet,  les  commissions 
administratives  entendues. 

Art.  21.  —  Le  prix  de  la  journée  est  réglé  par  le  préfet, 
sur  les  propositions  des  commissions  administratives 
et  après  avis  du  conseil  général,  sans  qu’on  puisse  imposer 
un  prix  de  journée  inférieur  à  la  moyenne  du  prix  de 
revient  constaté  pendant  les  cinq  dernières  années. 

Art.  22.  —  Le  conseil  général  désigne  les  établisse¬ 
ments  privés  qui  peuvent,  en  cas  d’insuffisance  des 
maternités  et  des  asiles-ouvroirs,  recevoir  des  femmes 
■enceintes  assistées,  et  il  approuve  les  traités  passés  pour 
leur  entretien. 

Art.  23.  —  Les  femmes  enceintes,  dépourvues  de  tout 
domicile  de  secours,  sont  placées  dans  des  établissements 
publics  ou  privés  désignés  par  le  ministre  de  l’intérieiu- 
à  moins  que  le  préfet  ne  les  ait  admis  à  l’assistance  à 
■domicile. 

Art.  24.  — ■  Les  frais  de  visite  occasionnés  par  la  déli¬ 
vrance  des  certificats  médicaux  des  femmes  enceintes,  et 
les  frais  de  leur  transport  sont  supportés,  s’il  y  a  lieu,  par¬ 
la  communè,  par  le  département  ou  par  l’État,  suivant 
que  celles-ci  ont  le  domicile  de  secours  communal  ou 
qu’elles  sont  dépourvues  de  domicile  de  secours. 

Si  les  assistées  n’ont  pas  leur  domicile  de  secours  dans 
la  commune  où  elles  résident,  celle-ci  fait  l’avance  des 
frais,  sauf  remboursement  par  la  commune  ou  le  départe¬ 
ment  à  qui  incombe  l’assistance,  ou  par  l’État. 

§  —  Asiles  ouvroirs. 

Art.  25.  —  Il  devra  exister  dans  chaque  département 
au  moins  un  asile  ouvroir  où  seront  admises,  pendant  leur 
grossesse,  les  femmes  enceintes  dépourvues  de  ressources 
et  sans  domicile,  et  les  assistées  qui  ne  pourraient  effica¬ 
cement  recevoir  à  domicile  les  soins  nécessités  par  leur 
état. 

Art.  26.  —  L’asile-ouvroir  peut  être  une  dépendance 
d’une  maternité  ou  d’un  établissement  hospitalier. 

L’asile-ouvroir  non  dépendant  d’une  maternité  ou  d’un 
hôpital  est  administré  par  une  directrice  nommée  par  le 
préfet  et  assistée  d’une  commission  de  surveillance. 

Art.  27.  —  Le  travail  dans  l’asile-ouvroir  est  obliga¬ 
toire  dans  les  limites  jugées,  par  le  médecin  de  l'établisse¬ 
ment,  compatibles  avec  l’état  de  santé  des  femmes. 

La  moitié  du  produit  brut  du  travail  appartient  aux 
femmes  et  leur  est  remise  à  la  sortie  de  l’asile. 

Art.  28.  —  Au  moment  présumé  à  l’accouchement 
ou  en  cas  d’accouchement  imminent  les  femmes  admises 
à  l’asile-ouvroir  sont  transférées  par  les  soins  de  l’éta¬ 
blissement  dans  une  maternité. 

L'avis  du  transfert  est  immédiatement  adressé  au  préfet 
qui  avise  aussitôt  le  bureau  d'assistance  du  domicile  de 
secours. 


Art.  38.  —  Il  sera  tenu  dans  chaque  maison  d'accou¬ 
chement  un  registre  coté  et  paraphé  sur  chaque  page  pâl¬ 
ie  juge  de  paix  du  canton.  Il  devra  être  renouvelé  chaque 
année. 

Art.  39.  — ■  Sur  le  registre,  seront  inscrits  les  nom, 
prénoms,  âge,  qualité  ou  profession  des  femmes  ou  filles 
admises  à  y  séjourner  pour  y  faire  leurs  couches,  leur  domi¬ 
cile  ou  demeure  actuelle,  le  lieu  de  leur  naissance,  les 
nom,  prénoms,  qualité  ou  profession  de  leur  père,  mari 
ou  tuteurs.  Cette  disposition  est  applicable  aux  femmes 
enceintes  qui  seront  employées  comme  aides  ou  domes¬ 
tiques. 

Les  diverses  énonciations  ci-dessus  indiquées  seront  ins¬ 
crites  sur  la  déclaration  de  la  personne  admise. 

Si  la  personne  refuse  de  faire  une  ou  plusieurs  de  ces 
déclarations,  il  en  sera  fait  mention  sur  le  registre  par  le 
simple  mot  :  refus,  inscrit  à  la  place  qu’aurait  occupée 
l’énonciation  refusée. 

Art.  40.  —  Le  registre  sera  tenu  par  numéros  d’ordre 
et  divisé  par  colonnes  et  par  cases,  snivant  un  modèle  qui 
sera  annexé  au  règlement  d’administration  publique  qui 
suivra  la  présente  loi. 

Les  personnes  admises  devront  être  inscrites  sur  le 
registre  avec  un  numéro  spécial,  par  ordre  successif, 
sans  interversions  ni  lacunes. 

Quel  que  soit  le  nombre  des  déclarations  refusées,  le 
registre  devra  toujours  contenir  pour  chaque  personne 
son  numé.-o  d’ordre,  la  date,  par  jour  et  heure  de  son 
entrée,  les  jour  et  heure  de  sa  sortie  ou  de  son  décès. 

Art.  41.  —  Le  registre  devra  également  constater  s’il 
y  a  eu  accouchement,  le  nombre  et  le  sexe  des  enfants  qui 
en  proviennent,  s’ils  sont  nés  morts  ou  vivants. 

Il  indiquera,  en  outre,  les  principales  circonstances  de 
l’accouchement,  s’il  a  eu  lieu  à  terme  ou  avant  terme  et, 
dans  ce  dernier  cas,  l’époque  approximative  de  la  gros¬ 
sesse,  le  nom  du  médecin  ou  de  la  sage-femme  par  qui  il 
aura  été  pratiqué,  la  mention  si  l’accouchement  a  été 
naturel  ou  s’il  a  nécessité  des  opérations  pour  lesquelles 
il  y  aura  une  obligation  d’appeler  un  médecin  étranger,  le 
nom  de  ce  médecin  ;  il  sera  fait  mention  expresse  de  la 
déclaration  de  naissance  de  chaque  enfant  à  l’officier  de 
l’état  civil,  indiquant  le  jour  de  cette  déclaration,  les 
nom  et  prénoms  donnés  à  l’enfant,  le  numéro  de  son 
inscription  au  registre  de  l’état  civil. 

Art.  42.  —  Le  registre  énoncera  encore  le  jour  et  l’heure 
où  l’enfant  aura  quitté  la  maison  soit  avec  la  mère,  soit 
pour  être  placé  en  nourrice,  soit  par  dépôt  à  l’hospice, 
soit  par  décès. 

En  cas  de  placement  en  nourrice,  la  date  et  le  lieu  de 
placement,  les  nom  et  prénoms  de  la  nourrice. 

En  cas  de  dépôt  à  l’hospice,  l’indication  de  l’hospice, 
le  jour  et  l’heure  de  dépôt. 

Art.  43.  —  Eu  cas  de  décès  de  la  mère  ou  de  l’enfant, 
le  registre  indiquera  le  jour  et  l’heure  de  ces  décès,  la 
mention  que  la  déclaration  a  été  faite  à  la  mairie  de  la 
localité  conformément  à  l’article  80  du  code  civil,  et  le 
numéro  sous  lequel  l’acte  de  décès  aura  été  inscrit  sur  les 
registres  de  l’état  civil. 

Art.  44.  —  Il  y  sera  enfin  laissé  une  colonne  en  blanc 
d’un  espace  suffisant  pour  que  les  personnes  d’ordre 
judiciaire  ou  administratif  à  ce  qui  il  appartiendra  de  se 
faire  présenter  le  registre  pourront  y  consigner  leurs 
observations. 
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SOSB  UOYEME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
uccès  pour  réaliser  l’antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  S*”"-  LE  FLACON 


■  TROUETTE,  i  5,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


^(^UQREDEWil% 

TBOUBTTE-PBBBBT 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  dEiESOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS, 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerâes  a  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  ùla  fois  alimentaJre  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toiéré  et  d’assimiiation  très  facile. 


I  NI  DANS  DU  POTAGE 
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NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
D>^  LOUIS  RIMBAUD 

Le  C  Louis  Rimbaud  vient  d’être  noiiinié  premier  à 
l'agrégation  de  médecine  pour  la  Faculté  de  Montpel¬ 
lier  où  il  a  fait  toutes  ses  études.  Reçu  le  premier  au 
concours  d’internat  en  1901,  il  est  docteur  en  1904  avec 
une  thèse  remarquable  sur  \a.V accination  et  la  sérothérapie 
antityphiques  qui  lui  vaut  une  mention  du  Prix  Fon¬ 
taine.  L’année  suivante  -il  obtient  le  prix  Bouisson 
décerné  aux  étudiants  ayant  fourni  la  meilleure  scolarité. 

Fn  1906,  il  est  nommé  chef  de  clinique  médicale  et 
les  étudiants  d’alors  ont  gardé  le  souvenir  de  l’enseigne- 
mentlde  séméiologie  qu’il  leur  fit  dans  le  service  du  pro¬ 
fesseur  Grasset. 

Entre  temps,  le  C  Rimbaud  se  mettait  au  courant  de 
la  bactériologie  et  de  la  médecine  expérimentale  et 
participait  à  leur  ensei¬ 
gnement.  Préparateur 
à  l’Institut  Bouisson- 
Bertrand  et  moniteur 
des  travaux  pratiques 
de  bactériologie  de 
1901  à  1904,  il  devient 
préparateur  de  patho¬ 
logie  et  thérapeutique 
générales  et  ensuite 
chef  des  travaux  de 
bactériologie  de  19  ii 
y..  o«,™.  ^  '913. 

Lk  D'  Louis  RiiiiiAui).  Ayant  acquis  en 

même  temps  qu’une 
solide  instruction  clinique,  la  pratique  des  techniques 
de  laboratoire,  M.  Rimbaud  put  mener  de  front  des 
recherches  qui  nécessitent  habituellement  idusieurs 
collaborateurs  spécialisés. 

Nous  nous  bornerons  à  mentionner  parmi  ses  publica¬ 
tions,  ses  travaux  sur  les  bacilles  paratyphiques  et  sur 
les  bacilles  <i  intermédiaires  de  la  famille  coli-Eberth, 
sur  la  fièvre  de  Malte  et  l'agglutination  du  micrococcus 
melitensis,  sur  l’immunisation  antituberculeuse,  ses  recher¬ 
ches  sur  la  tenstdn  artérielle,  scs  publications  sur  les 
maladies  du  système  nerveux,  sur  les  affections  cardiaques 
d'origine  traumatique,  etc.  Il  a  écrit  les  maladies  de 
l’appareil  respiratoire  et  circulatoire  dans  le  Traité  des 
maladies  des  vieillards  du  professeur  Ranzier,  et  en  col¬ 
laboration  avec  M.  le  professeur  Grasset,  un  volume 
sur  la  Thérapeutique  des  maladies  du  système  nerveux. 

Cette  rapide  énuiuératioii  montre  que  le  titre  d’agrégé 
sanctionne  officiellement  chez  le  D'  Rimbaud  une  valeur 
qui  s  imposait  à  ses  maîtres  et  à  ses  pairs.  Son  élocution 
facile,  élégante  et  précise,  son  sens  clinique  avisé,  formé 
par  des  maîtres  tels  que  MM.  Grasset  et  Ranzier,  son  éru¬ 
dition  entretenue  par  un  labeur  méthodique  permettent 
d’augurer  pour  lui  un  bel  avenir  professionnel  et  univer¬ 
sitaire.  U.  J. 

LE  Dr  HENRI  ROGER 

Le  nouvel  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier  est  né  à  Béziers  en  1881.  Interne  des  hôpitaux  de 
Montpellier,  plusieurs  fois  lauréat  de  la  Faculté, 
des  hôpitaux,  de  la  ville,  il  a  passé  sou  doctorat  eu 
1908  avec  une  thèse  sur  l’exagération  des  réflexes  ten¬ 
dineux  dans  l'hystérie  thèse  inspirée  par  le  professeur 
Grasset  qui]  eu  a  écrit  la  préface.  Il  a  été  en  outre 
chef  de  clinique  médicale  dans  le  service  du  professeur 


Ranzier,  et  chef  adjoint  du  laboratoire  des  cliniques. 

Les  travaux  de  M  Henri  Roger  sont  surtout  orientés 
vers  la  neurologie.  Citons  parmi  les  principaux  : 

a)  Études  sur  les  réflexes  dans  l’hystérie  :  idée  défen¬ 
due  à  l’encontre  de  l’opinion  régnante,  en  ijarticulier  de 
la  doctrine  de  Babinski  l’hystérie  peut  exagérer  les 
réflexes  tendineux, 
importance  de  I  cette 
notion  au  point  de 
vue  de  l’hystérotro- 
matisme. 

ftjJEnsemble  des  étu¬ 
des  sur  les  méningites 
et  le  liquide  céphalo¬ 
rachidien,  méningite 
embryonnaire  àniénin- 
gocoque  dont  avec 
Mestrezat  il  donne 
la  formule  'chimique 
méningite  tuberculeu¬ 
se  forme  clinique  et 
forme  chimique. 

L’on  doit  à  M.  Roger 
de  nombreuses  études 
sur  les  bradycardies, 
en  particulier  dans  les  maladies  infectieuses.  Il  a  fait 
connaître  avec  son  maître  le  professeur  Ranzier  la 
fréquence  de  la  fièvre  de  Malte  dans  la  région  méridionale  ' 
sur  les  multiples  aspects  que  cette  affection  peut  y 
présenter  ainsi  que  sur  les  difficultés  du  diagnostic. 

Pour  terminer  signalons  que  M.  Roger  a  été  longtemps 
secrétaire  de  la  société  des  Sciences  médicales  de  Mont¬ 
pellier,  où  il  a  communiqué,  en  collaboration  avec  le 
professeur  Ranzier,  de  nombreuses  observations  clini- 

D-^  J.  FROMENT 

Né  à  Lyon  en  1878,  J.  Froment  commença  ses  études 
médicales  en  189g.  Il  fut  nommé  interne  des  hôpitaux  de 
Lyon  en  igoi  et  médecin  des  hôpitaux  en  1911.  Il  eut 
comme  maîtres  au  Laboratoire  de  médecine  expérimen¬ 
tale  les  professeurs  J .  Courmont  et  Nicolas,  et  à  l’hôpital 
les  professeurs  J.  Cour- 
mont,  Weill  et  le  pro¬ 
fesseur  R.  Lépine  dont 
il  fut  le  chef  de  clini¬ 
que  de  1906  à  igio. 

Ses  travaux  scienti¬ 
fiques  ont  été  pour  la 
plupart  dirigés  vers 
l’étude  de  la  iieuropa- 
thologie  sans  que  cette 
orientation  ait  été  ce¬ 
pendant  exclusive. 

Nous  devons  en  effet 
mentionner  sa  thèse 
inaugurale  (1906)  sur 
les  «cardiopathies 
valvulaires  compli¬ 
quées  de  basedowisme  » 
et  les  mémoires  écrits 
eu  collaboration  avec 
îil.  Hevic  et  avec  le  professeur  Lesieur  et  consacrées 
à  la  syphilis  héréditaire  tardive  du  foie,  aux  perforations 
intestinales  de  la  rechute  et  de  la  convalescence  de  la 
fièvre  typhoïde,  aux  hématomes  intramusculaires  de  la 
leucémie  myéloïde,  à  la  coexistence  d’une  communication 
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BENEDICTINE 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MÉDITERRANÉE 

SAISON  T>*ÊTÊ  1913 

Nouvelle  relation  de  nuit  PARIS  «GRENOBLE 

Nouveau  rapide  de  nuit  permettant  d’effectuer,  en  toutes  classes,  sans  changement  de  voiture, 
le  trajet  PARIS-GRENOBLE. 

Lits-salon,  voitures  i™,  a®  et  3®  classes  à  intercirculation  avec  lavabos  et  water-closets. 

Pour  plus  amples  renseignements,  consulter  le  Livret-Guide-Horaire  P.-L.-M.,  vendus  O  fr.  60 
dans  toutes  les  gares  du  réseau. 


Urasei^ineKÔ( 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PH^IE  J,  GAGNIÈRE,  ClERMONT-FeRRAND 


LACTOLAXINE  FYDAU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 

la  CONSTIPATION  chronlqae  oa 
vUPPriIIlv  icddestelle,  les  Intoxications  gastro-intestinales ,  Fermen- 
*  *  tâtions  putrides,  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 


OXf  5||%1îf  la  sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
luvlillim  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  a  3  comprimés  par  Jonr.  —  2'BO  la  boite  do  36  comprimés. 

Littératures  Echantillons  ;  LABORATOIRES  BlOLOOIOUES  di  A.PÂRI8 

2,  Rue  de  Cbâteaudnn-BB,  Rue  Lufayette,  FA.RI8.  —  Tiléph.  132-06.  , 
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NOUVELLES  (Suite) 


interauriculaire  et  d’une  anomalie  de  la  valvule  de 
Tliebesius  et  à  l’explication  embryologique  de  cette 
double  anomalie.  Il  s’est  enfin  attaché  à  \' étude  des  modi¬ 
fications  chimiques  du  liquide  céphalo-rachidien  au  cours 
de  l’urémie,  de  l’intoxication  diabétique  et  des  ménin¬ 
gites.  Il  a  contribué  à  montrer  après  le  professeur  Widal 
l’importance  primordiale  de  la  rétention  uréique  céphalo¬ 
rachidienne  pour  le  diagnostic  et  le  pronostic  de  l’urémie. 

Parmi  ses  travaux  concernant  la  neuropatliologie  il 
nous  faut  rappeler  les  mémoires  consacrés  à  la  cirrhose 
avec  polynévrite,  à  l’état  anatomique  de  l'estomac  dans 
les  crises  gastriques,  à  la  poliomyélite  antérieure  aiguë,  à 
la  sclérose  eu  plaques  d’origine  rhumatismale,  axix 
hémiplégies  pneumoniques  (en  collaboration  avec  le 
professeur  Lesieur)  et  à  leur  relation  fréquente  avec  une 
pneumococcie  méningée  latente  et  larvée,  à  l’existence  dans 
un  cas  de  maladie  de  Thomseu  de  spasme  myotonique 
par  excitation  des  troncs  nerveux  (en  collaboration  avec 
le  professeur  Cluzet),  au  traitement  des  sciatiques  par  la 
mobilisation  systématique,  à  la  rééducation  du  tremble¬ 
ment  parkinsonien. 

Enfin  depuis  igo8,  c’est-à-dire  depuis  la  discussion  qui 
remit  en  question  toutes  les  notions  classiques,  il  s’est 
attaché  à  l’étude  de  la  question  de  l’aphasie.  Il  a  publié 
toute  une  série  de  travaux  intéressants  et  originaux  sur 
la  signification  de  l’épreuve  de  Proust-Lichtheim-  Deje- 
riue,  sur  le  mécanisme  psycho-physiologique  des  troubles 
de  la  parole  de  l’aiihasique  moteur,  sur  le  rôle  du  réveil 
des  images  auditives  verbales  dans  la  rééducation  des 
aphasiques  moteurs  et  sur  un  procédé  de  rééducation 
«  par  l’oreille  »  qui  diffère  des  procédés  classiques  inspirés 
des  méthodes  d’éducation  du  sourd-muet. 

Ee  voilà  agrégé  près  la  Faculté  de  Médecine  de  Eyon. 

Df  E.  GELLÉ 

Vient  d’être  nommé  agrégé  près  la  Faculté  de  Médecine 
de  Pille  ;  externe,  puis  interne  des  hôpitaux  de  notre 
grande  ville  du  Nord,  docteur  en  médecine  (1905),  ancien 
chef  de  clinique  médicale,  ancien  médecin  de  l’hôpital 

Saint-Sauveur(scrvicemiinicipal  desmaladies  vénériennes) 
attaché  au  laboratoire 
de  Biologie  générale 
du  collège  de  France 
(1912),  préparateur  des 
travaux  pratiques  d’a¬ 
natomie  pathologique 
à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Lille,  chargé 
des  fonctions  de  chef 
des  Travaux,  plusieurs 
fois  lauréat  (de  la 
Faculté  de  Lille,  du 
département  du  Nord, 
de  l’Académie  de  mé¬ 
decine,  de  la  Société 
des  sciences  de  Lille, 
etc.),  M.  E.  Gellé  a  fait 
de  l’enseignement  dans 
le  service  du  profes- 
,  seur  Combemale,  ainsi  qu’à  la  Faculté  ;  sujets  traités  : 

^Anatomie  pathologique  spéciale  de  l’appareil  digestif  : 
Bouche,  estomac,  intestin,  foie,  pancréas.  Appareil  pul¬ 
monaire.  Appareil  circulatoire  :  coeur,  vaisseaux.  Organes 
génito-urinaires.  Anatomie  pathologique  des  reins.  La 
tuberculose.  La  syphilis.  Anatomie  pathologique  et 
pathologie  générale  des  tumeurs.. 


Les  travaux  scientifiques  du  nouvel  agrégé  portent 
depuis  onze  ans  sur  la  pathologie  du  pancréas.  Par  des 
recherches  d’anatomie  pathologique,  d’embryologie, 
d’anatomie  comparée,  de  pathologie  expérimentale,  il  est 
arrivé  à  mettre  en  lumière  une  série  de  faits  qui  jettent 
un  jour  tout  particulier  sur  la  pathogéiiic  et  la  physio¬ 
pathologie  de  la  glande  pancréatique.  Ces  faits  qu’il  était 
seul  à  défendre  au  nom  de  l’anatomie  pathologique  en 
1905,  commencent  à  être  confirmés  aujourd’hui.  Relevons 
çà  et  là  :  Pancréatite  chronique  non  diabétique,  et  pancréa¬ 
tite  diabétique  ;  présence  d’acini  à  périphérie  granuleuse 
dans  les  pancréas  humains  pathologiques  ;  contribution  à 
l’étude  du  pancréas  dans  le  diabète  pancréatique  (Thèse  de 
doctorat,  couronnée  de  la  médaille  d’or),  diabète  pan¬ 
créatique,  etc. 

Association  française  de  pédiatrie.  - —  Le  prochain 
Congrès  des  pédiatres  de  langue  française  aura  lieu  à 
Paris  les  vendredi  3  et  samedi  4  octobre  1913,  sous  la 
présidence  de  M.  NeïïER. 

Les  questions  mises  à  l’ordre  du  jour  sont  les  suivantes  : 
Obésité  chez  l’enfant  (rapporteurs  :  MM.  LE  Gendre, 
de  Paris  ;  MouRiQU.'tND,  de  Lyon  ;  Nathan,  de  Paris)  ; 
tumeurs  cérébrales  dans  l’enfance  (rapporteurs  ;  MM.  A. 
Broca,  de  Paris  ;  d’Astros,  de  Marseille  ;  F.  Terrien, 
de  Paris). 

Programme  des  séances.  —  Vendredi  3  octobre  (séance 
du  matin).  Exposé  et  discussion  des  rapports  sur  la  pre¬ 
mière  question.  —  (Séance  de  l’après-midi)  :  1°  séance 
administrative  ;  2“  suite  des  rapports  sur  la  première 
question.  Communications  afférentes  à  cette  première 
question. 

Samedi  4  octobre  (séance  du  matin).  Exposé  et  discus¬ 
sion  des  rapports  sur  la  deuxième  question.  —  (Séance  de 
l’après-midi).  Suite  des  rapports  sur  la  deuxième  question. 
Communications  afférentes  à  cette  deuxième  question. 
Communications  diverses. 

Le  soir.  Banquet. 

Aux  termes  des  articles  7  et  15  des  statuts,  peuvent  de 
droit  prendre  part  au  Congrès,  outre  les  membres  de 
l’Association  française  de  pédiatrie,  les  membres  titulaires 
et  correspondants  de  la  Société  de  pédiatrie  de  Paris,  les 
membres  des  Sociétés  de  pédiatrie  de  province  ou  de 
l’étranger,  les  membres  de  la  Société  internationale  de 
pédiatrie  ;  ils  versent  une  cotisation  de  10  francs.  Peuvent, 
en  outre,  participer  aux  Congrès,  les  médecins.  Français 
ou  non,  ne  faisant  pas  partie  de  ces  groupes,  présentés 
par  deux  parrains  et  agréés  par  le  bureau  ;  ils  versent 
une  cotisation  de  15  francs.  Les  uns  et  les  autres  ont  droit 
aux  volumes  de  comptes  rendus  de  la  réunion. 

Les  confrères  désireux  de  présenter  des  commmiications 
sont  priés  d’eii  adresser  dès  maintenant  le  titre  au  secré¬ 
taire,  M.  Aperï,  14,  rue  de  Mariguan. 

Stands  de  sable  pour  les  petits  enfants.  —  Eu  1911, 
un  conseiller  municipal  de  Paris,  M.  Petitjean,  avait  pro¬ 
posé  la  création  de  stands  de  sable  pour  les  jeunes  enfants 
comme  complément  aux  terrains  de  jeux  projetés  dans  les 
bois  de  Boulogne  et  de  Vincennes. 

Le  Conseil  d’Hygiène  de  la  Seine  a  décidé,  pour  éviter 
l’encombrement,  de  multiplier  les  stands  de  sable  dans  les 
jardins  et  les  bois  publics.  Chaque  matin,  le  sable  maculé 
de  la  veille  sera  remplacé  par  du  sable  neuf,  sur  lequel 
les  petits  enfants  peuvent  travailler  sans  danger.  Dans  les 
jardins  publics  de  Berlin,  de  Dresde  et  d’autres  grandes 
villes  étrangères,  on  a  depuis  longtemps  ménagé  des 
stands  de  sable  pour  les  jeux  des  petits  enfants,  et  cette 
pratique  tend  à  être  imitée  dans  tous  les^pays  civilisés. 
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A.  LE  DENTU  et  PIERRE  DELBET 

Nouveau  Traité  de  Chirurgie 

Fascicule  XIV 

MALADIES  DU  RACHIS  et  de  LA  MOELLE 

MAURICE  AUVRAV  „  ALBERT  MOUCHET 


volume  grand  in-8  de  SeS  pag 


P.  G^TOU  HYGIÈNE  DU  VISAGE 

Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 


JUTIRHEeîsSs 


ma  nOTICE  nTtacssam  ' 

itatStioa  satKTirtçlàgiiSÈn 
«nyolCMTVIT  *  Ion 


Sérothérapie  des  Anémies 


I  HÉMORRAGIES 


Comprimés  et  Ampoules  de  SÉRUM  HEMOPOi'ËTiaUE  FRAIS  (de  cheval) 

_  15,  rue  Gaillon,  PARIS  —  Téléphona  :  318-22 


ALBUMINURIE 


Échantillons  sur  domando  aux  abonnas  da  “  Paris  Médical  ”,  S*  Venta  réglementée 
S’adresser  à  B.  BERAUD,  pharmacien  de  I”  classe.  Place  Sadi*Carnot,  SAINT-ÉTIENNE 
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NOUVELLES  (Suüe) 


Concours  pour  une  place  de  médecin  en  chef  et  de 
médecin  en  chef  adjoint  au  nouvel  hospice  départe¬ 
mental  de  Villejuif.  —  Un  concours  sur  titres  est  ouvert 
eu  vue  de  la  nomination  d’un  médecin  en  chef  à  l’hospice 
départemental  de  Villejuif  et  d’un  médecin  adjoint  au 
même  établissement. 

Peuvent  seuls  prendre  part  à  ce  concours  les  docteurs 
en  médecine,  d’une  faculté  française,  français  ou  natura¬ 
lisés  français  et  domiciliés  :  pour  le  poste  de  médecin  en’ 
chef,  à  Paris  ou  dans  le  département  de  la  Seine  ;  pour 
le  poste  de  médecin-adjoint,  à  Villejuif  ou  dans  les 
communes  limitrophes. 

Ues  inscriptions  seront  reçues  jusqu’au  septembre 
1913  inclus,  de  dix  heures,  à  cinq  heures,  à  la  Direction 
des  affaires  départementales.  !■>'  Bureau  (Annexe  Est  de 
l’Hôtel-de-Ville,  2,  rue  Lobau. 

Les  candidats  absents  ou  empêchés  devront  adresser 
leur  demande  et  leurs  pièces  par  lettre  chargée  à  l’a¬ 
dresse  ci-dessus  indiquée,  de  manière  qu’elles  parviennent 
au  plus  tard  le  i"  septembre  1913. 

'Boute  demande  parvenue  après  cette  date  ne  pourra 
être  accueillie. 

Les  candidats  ne  peuvent  se  faire  inscrire  qu’en  produi¬ 
sant  les  pièces  suivantes  : 

1“  Demande  sur  papier  timbré  énumérant  les  titres 
médicaux,  scientifiques,  administratifs  ou  autres  ; 

2“  Diplôme  de  docteur  en  médecine  ou  copie  de  ce 
diplôme,  certifiée  conforme  ou  certificat  en  tenant  lieu  ; 

3“  Certificats  constatant  les  situations  oeeupées  anté¬ 
rieurement.  ; 

4“  Publications  médicales  ; 

5°  Expédition  de  l’acte  de  naissance.  La  liste  des  can¬ 
didats  admis  à  concourir  sera  arrêtée  par  le  Préfet. 

Les  fonctions  de  médecin  en  chef  et  de  médecin  adjoint 
sont  incompatibles  avec  celles  de  médecin  des  hôpitaux 
ou  des  asiles. 

Les  indemnités  fixes  et  annuelles  attribuées  sont  fixées 
de  la  manière  suivante  : 

I O  Médecin  eu  chef .  3.000  francs. 

2°  Médecin  adjoint .  1.200  francs. 

Les  fonctions  sont  les  suivantes  : 

Le  médecin  eu  chef,  ou  à  son  défaut  le  médecin-adjoint 
est  visiter  chaque  jour  à  neuf  heures  du  matin, 

les  personnes  traitées  dans  les  infirmeries  et  les  hospita¬ 
lisés  placés  aux  quartiers  des  infirmes  et  des  gâteux. 

Il  doit  eu  outre  se  transporter  dans  les  pavillons  pour 
y  examiner  les  administrés  malades  qui  ne  seraient  pas 
en  état  de  se  rendre  au  cabinet  médical. 

Après  les  visites  quotidiennes,  le  médecin  recevra  à 
sou  cabinet  eu  consultation  tous  les  hospitalisés  et  agents 
du  persoimel  qui  se  présenteront  pour  recourir  à  ses 

Iæ  médecin-adjoint  supplée  le  médecin  en  chef  après 
le  départ  de  ce  dernier  ;  il  doit  se  rendre  à  l’hospice  immé¬ 
diatement  lorsqu’il  y  est  appelé  d’urgence. 

Les  médecins  ont  l’obligation  de  traiter  gratidtemeut 
tous  les  agents  du  personnel  logés,  s’ils  le  demandent, 
ainsi  que  les  membres  de  leur  famille  autorisés  à  habiter 
l’établissement. 

Les  médecins  font  inscrire  sur  un  cahier  spécial  leiurs 
prescriptions  et  le  régime  alimentaire  de  chaque  malade. 
A  la  fin  de  leurs  visites,  ils  signent  ce  cahier. 

Es  doivent  consigner,  sur  un  registre  ad  hoc,  leurs 
observations  individuelles  sm:  les  personnes  traitées  à 
l’hospice. 

Concours  sur  titres  pour  une  place  de  pharmacien  en 
chef  au  nouvel  hospice  départemental  de  Villejuif.  —  Un 


concours  sur  titres  est  ouvert  eu  vue  de  la  nomination  du 
Pharmacien  de  l’hospice  départemental  de  vieillards  de 
Villejuif. 

Prouvent  seuls  prendre  part  à  ce  concours  les  pharma¬ 
ciens  de  classe  française  ou  naturalisés  français. 

Les  candidats  devront  produire  les  pièces  suivantes  : 

1“  Demande  sur  papier  timbré  énumérant  les  titres 
médicaux,  scientifiques,  administratifs  ou  autres  ; 

2“  Diplôme  de  pharmacien  de  ir'  classe  ou  copie  certi¬ 
fiée  de  ce  diplôme  ou  certificat  en  tenant  lieu  ; 

3°  Certificats  constatant  les  situations  occupées  anté¬ 
rieurement  ; 

Publications  ou  études  diverses  médicales  ou  phar¬ 
maceutiques  et  scientifiques  ; 

5“  Expédition  de  l’acte  de  naissance. 

Les  fonctions  de  pharmacien  de  l’hospice  de  Villejuif 
sont  incompatibles  avec  celles  de  pharmacien  des  asiles 
ou  des  hôpitaux  et  hospices,  la  tenue  d’une  pharmacie 
privée  et  l’exercice  de  la  médecine  en  cas  de  possession 
des  diplômes  de  pharmacien  et  de  docteur  eu  médecine. 

'  Les  inscriptions  seront  reçues  jusqu’au  i'”'  septembre 
1913  inclus  de  dix  heures  à  5  heures,  à  la  préfecture  de 
la  Seine,  Direction  des  Affaires  départementales,  i<'' 
Bureau  (Annexe  Est  de  l’Hôtel  de  Ville.  2  rue  Lobau). 

Les  candidats  absents  ou  empêchés  devront  demander 
leur  inscription  ou  faire  parvenir  leurs  pièces  par  lettre 
chargée  à  l’adresse  indiquée  ci-dessus  de  manière  qu’elles 
parviennent  au  plus  tard  le  septembre  1913. 

Toute  demande  d’inscription  parv'enue  après  cette 
date  ne  pourra  être  accueillie. 

L’indemnité  fixe  et  annuelle  du  pharmacien  est  fixée 
à  4  000  francs.  Le  pharmacien  est  logé  dans  l’établisse¬ 
ment,  il  bénéficie  du  chauffage  et  de  l’éclairage. 

La  liste  des  candidats  admis  à  concourir  sera  arrêtée 
par  le  préfet. 

Écoles  municipales  d’infirmières  des  hôpitaux  de 
Paris.  —  La  semaine  dernière  a  eu  lieu  à  l’hospice  de  la 
Salpêtrière,  la  distribution  annuelle  des  prix  aux  élèves 
des  Écoles  municipales  de  la  Salpêtrière,  de  Bicêtre,  de 
la  Pitié  et  de  Lariboisière. 

La  cérémonie  était  présidée  par  M.  Lecorbeiller,  vice- 
président  du  conseil  municipal,  assisré  de  M.  G.  Mesureur, 
directeur  de  l’Assistance  publique. 

Création  d’un  poste  de  secours  obstétrical  à  l’hôpital 
Henri  de  Rothschild.  —  Un  poste  de  secours  obstétrical 
est  établi  à  l’hôpital  Henri  de  Rothschild,  199,  rue 
Marcadet,  auquel  peuvent  avoir  recours  les  médecins  du 
xvm“  et  du  xvii“  arrondissements.  Ce  poste  fonctionne 
depuis  le  20  juin  1913. 

1°  Le  médecin  en  présence  d’un  accouchement  laborieux 
chez  une  femme  indigente,  s’il  estime  que  le  transport  de 
cette  dernière  dans  une  maternité  est  impossible  ou  non 
désirable,  pourra  faire  appel  au  poste  de  secours. 

2“  Il  adressera  d’urgence  ime  réquisition  écrite  à  l’hô¬ 
pital  pour  motiver  l’appel. 

3°  La  réquisition  du  médecin,  à  l'exclusion  de  celle  de 
la  sage-femme  ou  de  la  famille,  est  seule  admise,  afin 
d’éviter  tout  abus. 

4°  Prévenu  par  téléphone,  l’accoucheur  chef  du  poste 
de  secours  se  rend  au  domicile  de  la  parturiente,  accom¬ 
pagné  de  ses  aides  et  muni  de  boîtes  de  secours  (instru¬ 
ments  et  objets  de  pansement) . 

5"  Les  boîtes  de  secours  devront  être  retournées  à 
l’hôpital  immédiatement  après  l’accouchement. 

6“  Le  poste  fonctionne  de  jour  et  de  nuit,  son  assistance 
est  absolument  gratuite. 
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HOTELS  BECOUUANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Exoelsioi.  —  i°'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hôtel  ou  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  j"  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuibERT  FRÈRES  et 
Gaudin  propnétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’GtablisBement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  É.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre. —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  'fout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
I"  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B,  Sartuqde  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i»  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Gante  rets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelguyon. 

Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — . 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  {Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduite  les 
baigneurs  à  l’établissement 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Majestio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  Iiectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambres. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Pare.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
t"  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  'l'éléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Pare.  (Aletti,  Directeur. 
Hôtel  Majestio.  (Aletti  Directeur.) 


\  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUEb 

i  POUR  LE  TRAITEMEIIT  &  L’ÉDUCATIOH  DES  ERFARTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  des  deüx sexes  ► 

4  Fondé  en  188S  par  le  D'  BOURNEVILLE. —médecin  en  chef:  D'  G.  PAUL-BONCOUR,  ancien  p 
^  Interne  des  hôpiteux.  —  S’adreisar  Vitrj-gnr-Seina,  près  Paris,  22,  me  Saint-Aubin.  —  Notice  illHotréo  sur  deouadt  ^ 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Légion  d’honneur.  —  Ont  été 
promus  ou  nommés  dans  l’Ordre 
national  de  la  Légion  d’honneur  : 

Grand  officier  :  le  Dr  Roux,  direc¬ 
teur  de  l’Institut  Pasteur. 

Commandeurs  :  le  Pr  Gilberï. 
membre  de  l'Académie  de  méde¬ 
cine.  Paris  Médical  présente  plus 
particulièrement  à  son  éminent  et 
cher  directeur  ses  respectueuses 
félicitations. 

MM.  les  pr»  Meïchnikof,  sous- 
directeur  de  l’institut  Pasteur  ; 
VerSin,  médecin  ijrincipal  de  P" 
classe  des  troupes  coloniales  ;  Fai¬ 
sans,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris  ;  Poucheï,  professeur  à  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Paris  ;  Reclus, 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris  ;  Pitres,  ancien  doyen  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Bordeaux  : 
ViGENAUD,  médecin  principal  de 
2™“  classe  (territoriale). 

Officiers.  —  MM.  les  D''^  De 
LaperSONNE,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris;  Bottel. 
professeur  à  l’institut  Pasteur  ; 
Kirmisson,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris  ;  Martin, 
directeur  du  service  de  sérothérapie 
et  de  l’hôpital  Pasteur  ;  Pierre 
Marie,  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris  ;  Schwartz, 
membre  de  l’Académie  de  méde¬ 
cine  ;  Gilbert  Ballet,  professeur  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris  j 
Dëjerine,  membre  de  l’Académie 
de  médecine  ;  DE  Fleury,  membre 
de  l’Académie  de  médecine  ;  Ferre, 
directeur  de  la  Maternité  de  la  ville 
de  Pau  ;  Courmont,  professeur  d’hy¬ 
giène  à  l’université  de  Lyon  ;  Gaston 
Lion,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris;  Leroux,  médecin  en  chef 
du  dispensaire  Furtado-Heine  ; 
Monin,  médecin  à  Paris  ;  Heim, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris.  Froy,  LEïulle, 
médecins  principaux;  Augé,  médecin 
major  de  classe;  Pruiteï,  méde¬ 
cin  de  l’hôpital  de  Nouméa. 

Chevaliers  :  Le  D'  Albert  Mou- 
CHËT,  chirurgien  des  hôpitaux  de 
Paris;  le  D^  Albert  Weil,  direc¬ 
teur  général  de  l’exposition  d’édu¬ 
cation  physique.  Nos  cordiales  féli¬ 
citations  à  nos  deux  excellents  col¬ 
lègues  du  Comité  de  Rédaction  de 
Paris  Médical. 

MM.  les  Dr»  ;  Dujardin-Beau- 
METz,  chef  de  laboratoire  à  l’institut 
Pasteur  ;  Marie,  professeur  à  l’insti¬ 
tut  Pasteur  ;  Roubaud,  chef  de  labo¬ 
ratoire  à  l’institut  Pasteur;  Veillon, 
médecin  de  l’hôpital  de  l’institut 
Pasteur;  Nicolle,  directeur  de 


l’institut  Pasteur  à  Tunis  ;  Arrou, 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris; 
Léon  Bernard,  professeur  agrégé 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ; 
Bouffe  de  Saint-Blaise,  accou¬ 
cheur  des  hôpitaux  de  Paris  ; 
Brouardel,  médecin  des  hôpitaux 
de  Paris;  Claisse,  médecin  de 
l’institut  national  des  jeunes  aveu¬ 
gles  et  des  hôpitaux  ;  Étienne 
Dufour,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris  ;  Gouget,  médecin  agrégé  de 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ; 
JEANSELME,  professeur  agrégé  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris  ; 
Lesage,  médecin  chef  de  service  à 
l’hôpital  Hérold  ;  Émile  Sergent, 
médecin  chef  de  service  à  l’hôpital 
de  la  Charité  ;  Thiroloix,  profes¬ 
seur  agrégé  à  la  Faculté  de  méde- 
tine  de  Paris  ;  Wurtz,  professeur 
agrégé  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris  ;  Laurens,  président 
de  la  Société  de  laryngologie  de 
Paris  ;  Wickham,  docteur  eu  méde¬ 
cine  à  Paris  ;  Barbary,  docteur  eu 
médecine  à  Nice  ;  Rivière,  profes¬ 
seur  à  la  Faculté  de  médecine  à 
Bordeaux  ;  Garrigou,  profes.seur  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Toulouse  ; 
Baumel,  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Montpellier  ;  Roussel, 
chirurgien  de  l’hôpital  civil  de 
Reims  ;  de  Laumereyns  de  Roo- 
sendaele,  chirurgien  eu  chef  de 
l’hospice  général  de  Valenciennes  ; 
Lafourcade,  chirurgien  en  chef  de 
l’hôpital  de  Bayonne  ;  Cougom- 
bles,  médecin  de  l’hôpital-hospice 
de  Bagnères-de-Bigorrè  ;  Dufour,  à 
Fécamp  ;  Ferrier,  Clairfond,  Gar- 
SAux,  Hartenberg,  Paul  Roger, 
Léon  Meunier,  Gastou,  à  Paris  ; 
Bardon,  à  Brives  ;  Gênas,  médecin 
des  hôpitaux  de  Saint-Étienne  ; 
Jacques  Liouville,  à  Paris;  Rou- 
DiÉ,  médecin  de  i«>  classe  de  réserve  ; 
Spillmann,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Nancy  ;  Darras, 
trésorier  général  de  l’Association 
générale  des  médecins  de  France  ; 
CriouvËT,  à  Brassac-les-Mines  ; 
Barbot,  à  Falaise;  LE  SiNER,  mé¬ 
decin  du  Lycée  de  l’Ile  de  la  Réu¬ 
nion;  LebcëUF,  médecin-major  des 
troupes  coloniales. 

Médecine  et  pharmacie  miiitaires. 
—  Par  décision  ministérielle  du 
i"  août  1913,  ont  été  nommés  pro¬ 
fesseurs  à  l’école  d’application  de 
Toulon  pour  une  période  de  cinq 
années  : 

A  la  chaire  de  chirurgie  d’armée  : 
M.  le  médecin  principal  Gastinel 
(B. -A.),  du  port  de  Toulon. 

A  la  chaire  de  clinique  des  maladies 


exotiques  et  des  maladies  du  marin  : 
M.  le  médecin  principal  Balasne  de 
Champeaux  (M.-A.-E.),  du  port 
de  Brest. 

Ces  ofiSciers  supérieurs  du  corps 
de  santé  prendront  possession  de 
leur  chaire  à  une  date  qui  sera  fixée 
ultérieurement. 

Par  la  même  décision  ont  été 
désignés  : 

Pour  les  fonctions  de  médecin- 
chef  de  l’hôpital  maritime  de  Brest, 
M.  le  DI  Valence,  médecin  en  chef 
de  II®  classe  en  service  à  Toulon. 

Pour  être  adjoint  au  directeur  du 
service  de  santé  du  5®  arrondissement 
maritime  (emploi  créé),  M.  le  méde¬ 
cin  en  chef  de  i*®  classe  Labadens 
(J.-M.-E.-E),  du  port  de  Toulon. 

Comme  chefs  du  service  pharma¬ 
ceutique  : 

A  Toulon  :  M.  le  pharmacien  en 
chef  de  1 1®  classe  Camus  (  J  .-C.) .  récem¬ 
ment  promu. 

A  Lorient  :  M.  le  pharmacien  en 
chef  de  2®  classe  Guéguen  (A.  P.-M.), 
récemment  promu  et  en  service  dans 

MM.  Valence  et  Camus  devront 
avoir  rejoint  leur  poste  respectif  le 
20  août  1913. 

MM.  les  pharmaciens  principaux 
Lassalle  (A.-L.-F),  et  Deniel  (A.-R.), 
récemment  promus,  sont  appelés 
à  servir  :  le  i®®  au  port  de  Toulon, 
et  le  second  au  port  de  Brest. 

M.  le  pharmaeicn  de  i®»  classe 
Jeanneau  (F.-L.-H.),  actuellement 
en  service  à  Brest,ira  servir  à  Lorient 
son  port  d’attache. 

Médailles  de  l’Assistance  publique. 
—  Les  récompenses  suivantes  ont 
été  attribuées  pour  services  excep¬ 
tionnels  rendus  ù  l’assistance  publi¬ 
que  : 

Médaille  d’argent.  —  MM.  les 
D®®  Bloch  (de  Saint-Maurice)  ; 
Brassart  (de  Villers-Cotterets)  ;  An¬ 
toine  Corcellet,  médecin  de  coloni¬ 
sation  en  retraite  ;  Lheureux 
(d’Airaines)  et  Rossignol  (de  Vitré). 

Médaille  de  brome.  — -  MM.  les 
D®®  Dubaiii  (de  Beaugency),  Victor 
Gardon,  secrétaire  de  la  Commission 
sanitaire  de  l’arrondissement  d’Alger, 
Martinais  (de  Viré),  Léon  Petit  (de 
Paris)  et  Ravarit  (de  Poitiers). 

Mariages.  —  M.  André  Tolédano. 
fils  du  D®  'l'olédano,  de  Paris,  avec 
M**®  Yvonne  Passy. 

Nécrologie.  —  Le  D®  Alphonse 
Desmarres,  l’oculiste  bien  connu, 
décédé  en  Bretagne  où  il  s’était 
retiré. —  D®  Karl  de  Gheldere,  à  Cou- 
keleare,  poète  flamand  populaire  et 
distingué.  —  D®Gœmans,  à  Aerschot. 
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—  XLVIII  — 


COURS 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

—  Professeur  M.  Gilbert.  —  Cours 
DE  VACANCES  ET  DE  PERFECTIONNE¬ 
MENT  (1913-1914)  :  Cours  de  clinique 
pratique  et  d’application  des  méthodes 
de  laboratoire  au  diagnostic. 

Lundi  22  Septembre.  —  l,eçou 
inaugurale  de  M.  le  P'  A.  Gilbert. 

Le  matin  à  10  h.  1/2.  —  M.  Hers- 
eher.  —  Diagnostic  de  i,a  tuber¬ 
culose  ;  Procédés  biologiques  appli¬ 
cables  au  diagnostic  de  la  tuberculose 
pulmonaire  (tuberculino-diagnostic  : 
sous-cuti  et  cuti-réactions,  ophtal¬ 
moréaction,  intradermo-réaction) . 

Traitement  de  la  tuberculose  : 
Tuberculines,  sérums  anti-tuber¬ 
culeux.  Corps  immunisants  de  Spen- 
gler.  Méthodes  de  I^reund,  de  Por- 
lanini,  etc. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Deval.  — 
Analyse  chimique  des  urines, 
ÉLÉMENTS  anormaux.  Matières  pro¬ 
téiques  et  produits  de  transformation. 
Sucres  urinaires  et  produits  connexes 
corps  acétoniqucs,  etc.  Pigments  uri- 

Mardi  23  Septembre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  —  M.  Paul 
Descomps.  —  Diagnostic  de  la 
tubf;rculose  par  les  procédés  de 
L.aboratoire  :  Recherche  du  bacille 
de  Koch  dans  les  crachats.  Méthodes 
de  Ziehl,  de  Bezançon,  de  Speugler, 
de  Jacobson,  etc.  Albumino-diag- 
nostic,  Cyto-diagnostic. 

Recherche  du  bacille  de  Koch  dans 
les  urines  et  les  liquides  pathologi¬ 
ques.  Iiioscopie.  Diagnostic  avec  les 
bacilles  acido-résistauts.  Cultures. 
Inocidations.  iVutopsie  d’im  cobaye 
tuberculeux. 

Le  soir  à  3  heures.  —  M.  Lippmann. 

—  Les  méthodes  d’exploration 
CLINIQUE  DU  système  circulatoire 
Interrogatoire  et  examen  d’un  cardio- 


pathe.  Procédés  d’exploration  du 
cœur  et  des  vaisseaux.  Cardiogra¬ 
phie.  Phlébographie.  Sphygmogra- 
phie.  Sphygmomauométrie  (oscillo- 
mètre  de  Pachon).  Viscosimétrie. 
Orthodiagraphie.  Électro-cardiogra¬ 
phie. 

Mercredi  24  Septembre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  —  M.  Herscber. 

—  Traitement  de  la  tuberculose 
(suite).  Diagnostic  et  traitement 
DES  pleurésies  séro-fibrineuses  : 
Ponctions  exploratrice  et  évacua- 
trice.  Autosérothérapie.  Injections 
gazeuses. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Deval.  — 
Analyse  chimique  du  sang  :  Urée 
dosage  et  constante  d'Ambard. 
Glycémie,  Cholestérinémie. 

Jeudi  25  Septembre.  —  Le 
■  matin,  à  10  h.  1/2.  —  M.  Lippmann. 

—  Étude  clinique  et  thérapeu¬ 
tique  DES  ARYTHMIES  CARDIAQUES 
(tachycardies,  bradycardies,  pouls 
lent  permanent,  extrasystoles),  DES 
ANGINES  DE  POITRINE. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Paul 
Descomps.  —  Étude  du  liquide 
céphalo-rachidien  et  des  ÉPAN¬ 
CHEMENTS  pleuraux  et  périto¬ 
néaux. 

Vendredi  26  Septembre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  —  M.  Bénard.  — 
Notions  génér.\les  de  bactério¬ 
logie  pratique  :  Staphylocoques, 
streptocoques.  Diagnostic  de  l’angüie 
diphtérique  et  des  autres  angines  à 
fausses  membranes.  Paludisme.  Mala¬ 
die  du  sommeil.  Diagnostic  de  la 
fièvre  typhoïde  par  les  procédés 
de  laboratoire.  Hémoculture.  Séro- 
réaction.  Paratyphoïdes.  Fièvre  de 
Malte. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Deval.  — 
Chimisme  gastrique  :  Acides  libres 
et  combinés.  Diastases.  Technique 


de  l’examen.  Interprétation  des 
résultats.  —  CiiiinsME  in’TESTinal  : 
Diastases.  Graisses,  Technique  de 
l’examen.  Interprétation  des  résiü- 

Samedi  27  Septembre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  — •  M.  Lippmann. 

—  Les  agents  ïhérapeu'tiques 
dans  les  cardiopathies.  L’asysTOLIE  : 
son  traitement.  L’artéRIO-sclÉ- 
Rosiî:  son  traitement. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Herscber. 

-  ClIOLÉMIMÉ’TRIE. 

Lundi  29  Septembre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  —  M.  Paul  Des¬ 
comps.  -  Les  NOUVEAUX  PROCÉDÉS 

CLINIQUES  DE  DIAGNOSTIC  ET  DE 
TRAITEMENT  DE  LA  SYPHILIS. 

Le  soir,  à  3  heures.  ■ —  M.  Bénard. 
Diagnos’itc  bactériologique  de  la 

SYPHILIS  ET  du  chancre  MOU. 
Recherche  du  tréponème  pâle  à 
I’ulTRAMICROSCOpE.  Sa  coloration 
(procédés  de  Gienisa,  de  Levaditi). 
Caractères  morphologiques  et  colo¬ 
ration  du  bacille  de  Ducrey. 

Mardi  30  Septembre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  —  M.  Grivot.  — 
Technique  de  l’examen  clinique 
DE  l’oreille,  du  larynx,  des 
CAVITÉS  faciales. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Guille- 
minot.  —  Technique  de  l’Électro¬ 
diagnostic  :  Son  utilité  en  clinique. 

Mercredi  Octobre.  —  Le 
matin,  àïoh.  1/2. —  M.  Guilleminoi. 

—  Application  des  rayons  X  et 

DU  RADIUM  AU  DIAGNOSTIC  CLINIQUE 
ET  A  LA  THÉRAPEUTIQUE. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Bénard. 

—  Globules  rouges  :  numération, 
altérations  morphologiques.  Dosage 
de  l’hémoglobine  (méthodes  d’Hé- 
nocque,  Tallqvist,  Malassez) .  Valeur 
globulaire.  Globules  BLANCS  :  Carac¬ 
tères  hématologiques  des  différentes 
anémies.  Leucémies. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


19  Août.  —  Dernier  délai  pour  la 
réception  des  ,  demandes  des  candi¬ 
dats  au  concours  pour  la  nomination 
aux  emplois  de  profe.sseurs  adjoints 
à  l’Ecole  d’application  du  service 
de  santé  des  troupes  coloniales 
(ministère  de  la  guerre.  Direction 
des  troupes  coloniales  3“  bureau). 

20  Août.  —  A  Gand,  ouverture  du 
Congrès  international  de  neurologie 
et  de  psychiatrie  (du  20  au  26  août). 

20  Août.  ■ —  A  Gand,  ouverture  du 


3“  Congrès  international  de  neurologie 
et  de  psychiatrie  (du  20  au  26  août). 

2!  Août.  —  A  Toronto  (Canada) 
ouverture  du  13“  Congrès  interna¬ 
tional  de  géologie. 

25  Août.  —  A  Buffalo  (État  de 
New-York), ouverture  dulV“  Congrès 
international  d’hygiène  scolaire  (du 
25  au  30  août). 

30  Août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 


l’emploi  d’mfirmière  laïque  des  hôpi¬ 
taux  militaires  (Adresser  les  de¬ 
mandes  au  ministre  de  la  Guerre  7® 
Direction). 

30  Août.  —  A  1 1  heures  du  matin 
clôture  du  registre  d’inscription  pour 
l’internat  des  hôpitaux  de  Lyon. 

30  Août.  —  Au  secrétariat  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris, dépôt 
des  demandes  pour  les  prix  Trémont, 
Barkow,  Veret  de  Doullens. 
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Actualités  médicales.  —  Le  rôle  de  l’iode  dans  la  pathologie  du  corps  thyroïde.  — 
prostate.  —  L'omoplate  scaphoïde  et  sa  signification  clinique  pour  le  pronostic  de  1 
Libres  pi'opos.  —  Les  «  Demi-fous  »,  par  le  D'  Paul  Cornet . 
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Nouvelles . 

La  vie  médicale  . . 
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.  XXVIl 

.  XXIX 

XXXI  à  XXXIII 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Tonte  demande  de  changement  d’adresse  doit 

être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  l’IODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'Intoléranoe  ni  d'Aeoldents  d'Iodlsme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/"Z)ecm^>reaw  50  iVoyem^ire)  :  France,  12  francs. — Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuiile,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 

J invler....  —  Physiothérapie;  —  physiodiagnostic.  i  Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux 

Pévrler - —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber-  Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in- 


-  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 

rales,  climatothérapie  ;  —  diététique. 

-  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 

-  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 


iagnostic.  Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux 

)ires;  —  tuber-  Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

maladiesvéné-  Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  ner,  du 
larynx;  — des  yeux  ;  des  dents. 

-  Eaux  miné-  Octobre _ —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde- 

■  diététique.  cine  légale, 

e;  —  maladies  Novembre.  —  Thérapeutique. 

naires.  Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué- 


[COQUELUCHE' 


r  1  &  2  pilules  avant  chaque  repas.*—  6,  Ruo  Abel,  Paris,  j 


P— seuls  Ferments  Bulgares  en  culture 
_ _ 1  seene,  pouvant  se  reveiller  2  heures 


i  PRÉPttRÉs  aux  lasoratoibes  GALÉNIQUES  VERnin  PhamacieDAMELunisami  Ci  A»  A  È-À  A\  A  A 
g  Entérites- Dermatoses -Déchéances  nutritives  |  ■  m 

I  La  boite  de  60  comprimés  4 Fr. -2  à3  à  chaque  repas.  |  1  f  ]^y^  J\  ’  1  \ 

COMPRIMÉS  de  Bacilles  Bulgares  SOUREN 

S.  HÊZARIFEND.  43,  Rue  Richer,  PARIS.  -  Têl.  257.56 


préparés  auxlasoratoibes  GALÉNiQUEsVERnin  Phamaciep  aMeluois SRI 
Indications;  Entérites  -  Dermatoses  -  Déchéances  nutritives 
La  boite  de  60  comprimés  4  Fr.  -  2  à5  à  chaque  repas . 
^â-HêZARIF£T\D-.LS  R.uE.H..CME.Pi.  -  F>7\R,IS  , 
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■NISAIHIËLINEÜBI 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ’’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  ces  primas): 

lo  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boites  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  13  fr.  5o).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  a  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C‘",  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5»  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghieii,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  coiifemtnf  3  sapons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  f  fr.,  port  compris  en  France). 

8“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9“  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  10  p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10“  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d’un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1“  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Oobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 


2“  Stylographes  offerts  parleLaitLepelletler  homogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3“  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

50  Une  poire  de  Politzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  tes  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  ao^rancs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement,  plus  r  fr.  pour  le  port  en  France). 

7“  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  G”,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  celte  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8°  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9“  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

11“  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  6regef<f),offert  par  la  Soci  ÉTÉ  i-LECTEO-lNDusTRiELLE(»iaisonMaf/iie«),i  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

12“  Thermomètres  maxime,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  .à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (an  choix). 

16°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17»  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C',  Appareils  de 

19“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  2Sfr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘'  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21°  Bon  pour  une  journée  A  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  â  Korbous  et 

23”  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée]. 

24”  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  df  l'abonnement  la  somme  de  3fr.  5o,  plus  /  fr.  pour  te  port  en  France). 

25“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26“  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à-  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  t2,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabiie,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sucs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29“  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


DtGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 
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LIBRES 

LES  “  DEMI-FOUS  ” 

Que  11.  le  professeur  Grasset  veuille  bien  ne  pas 
croire  qu’en  intrus  audacieux  je  cherche  à  ni’innuis- 
cer  dans  sa  conversation  avec  II.  le  procureur 
général  Loubat  au  sujet  des  demi-fous  et  de  la  respon¬ 
sabilité  atténuée  (i).  Psychiatrie  et  criminologie, 
ce  sont  là  deux  bien  gros  sujets  pom  une  plume 
chétive  qui,  surtout  en  ces  jours  déUcieux  de  léthar¬ 
gie  parisienne,  se  laisserait  plus  volontiers  errer 
dans  des  .sentiers  faciles. 

En  aucun  temps  d’ailleurs  je  ne  brûlerais  de  disser¬ 
ter  sur  les  demi-fous  criminels.  Un  tel  problème, 
aussi  complexe  par  lui-même  que  déUcat  par  ses 
démonstrations,  appartient  en  propre  à  des  compé¬ 
tences  diverses  qui  finiraient"peut-être  par  s’enten¬ 
dre,  si  chacun  ne  se  cabrait  instinctivement  sur  son 
domaine  professionnel,  se  refusant,  quelquefois  et 
peut-être,  à  varier  utilement  son  régüne  avec  les 
herbes  de  la  prairie  voisine,  même  quand  il  y  a,  sur 
les  fossés’ de  séparation,  des  ponts  mitoyens. 

Au  demeurant  j’avoue  que  j’ai  moi-même,  sur 
cesjquestions  d’autrui,  mes  petites  idées  que  je  garde, 

'  bien  entendu,  pour  moi.  C’est  ainsi,  par  exemple, 
que  cette  persuasion  me  tient  aussi,  qu’il  3'  a  des 
demi-fous  à  «  états  dangereux  »,  comme  il  y  a  des 
demi-fous  de  toute  nature,  qui  courent  ,les  rues, 
qu’on  découvre  partout,  même  en  grattant  des 
gens  «  très  bien  ». 

Si  l’on  tient’ absolument  à  ce  que  je  me  prononce 
sur  les  demi-fous  criminels,  je  dirais,  qu’avant  de 
proclamer  médicalement  et  sans  appel  leur  irrespon¬ 
sabilité  partielle,  on  devrait  modifier  d’urgence  le 
code  de  la  pénalité.  Mais  voici  que  l’idée  seule  qu’on 
pourrait  mtroduire  en  France  les  peines  du  Heard 
labour  et  du  fouet,  fait  défaillir  nos  pervertis  de  la 
sensibilité.  Ce  serait,  paraît-il,  une  importation  bar¬ 
bare  qui  ferait  insulte  aux  mœurs  polies  de  la  douce 

(i)  In  journal  Le  Temps. 


PROPOS 

Athènes.  Or  les  belles  âmes  qui  ne  pourraient 
souffrir  qu’on  chiffonnât  un  tantinet  les  fibres 
fessières  de  nos  jeunes  apaches,  applaudissent  sans 
doute  au  cliquetis  glacial  du  couperet  d’acier,  qui  se 
dresse  comme  un  symbole  terrifiant  de  tous  les 
crhiies  révolutionnaires,  qui  fait  jaillir  du  sang 
devant  les  prisons  de  France,  comme  dans  les 
abattoirs,  qui  diminue  le  nombre  des  têtes  sans  dimi¬ 
nuer  celui  des  crimes,  qui  peut  tout  au  plus  présenter 
parfois  l’avantage  bien  tardif  de  prouver  l’irrespon- 
sabihté  par  l'anatomie  pathologique. 

Eh  bien  !  moi  j’ai  l’intuition  frissonnante  que  le 
traitement  de  faveur  appliqué  aux  apaches  suivant 
le  S3'stème^anglais,  düninuerait  le  nombre  des  cas  où 
le  psychiâtre  aurait  à  rechercher  l’atténuation  de 
la  responsabilité.  Je  pense  en  outre  qu’on  devrait 
choisir  des  «  aliénistes  des  pénitenciers  »,  lesquels 
pourraient  à  loisir  discerner  dans  les  prisons  les 
demi-fous  des  vrais  responsables,  et  provoqueraient 
le  transfert  des  premiers  dans  ces  «  asiles  de  sûreté  » 
que  demande  le  professeur  Gilbert  Ballet. 

Mais  vouloir  obtenir  qu’avant  tout  jugement 
on  organise  S3'stématiquement  le  dépistage  des 
demi-fous,  je  crains  que  ce  vouloir  ne  finisse,  à 
force  d’attendre,  par  cristalUser  à  l’état  de  vœu 
perpétuel  enveloppé  de  grandeur,  de  justice  et  de 
Ixmté.  Les  psychiatres  se  heurteront  à  mr  mur  im¬ 
pénétrable.  Ils  auront  devant  eux  toute  la  société 
bourgeoise,  conservatrice  d’instinct,  épeurée,  jalouse 
de  ses  «  droits  de  défense  »,  trouvant  déjà  que  les 
jur3's  d’assises  atténuent  beaucoup  trop  de  «  res¬ 
ponsabilités». 

Je  crains  en  définitive  que  l’éminent  profes¬ 
seur  Grasset  ne  parvienne  pas  à  faire  modifier 
d’ici  tôt  la  législation  dans  la  direction  où  l’entraî¬ 
nent  sa  vaste  science  et  sa  grande  ârne.  Il  en  sera 
de  cela  connue  du  tuimel  sous  la  Manche  :  on  en 
causera  longtemps  encore,  on  l’ouvrira  encore  plus 
tard.  Cornet. 


FAITS  DU  JOUR 


Les  chauffeurs  d’automobile  en  Allemagne 

Les  Arcliives  d’anthropologie  criminelle  nous 
disent  que  l’Office  Impérial  de  l’intérieur  vient  de 
publier  un  guide  pour  l’examen  médical  et  pour 
l’expertise  des  chauffeurs  d’automobile  auquel  il  a 
ajouté  un  schéma.  On  exigera  mie  structure  vigou¬ 
reuse  du  corps,  une  acuité  visuelle  et  auditive  nor¬ 
male  :  une  dextérité  du  corps  et  de  l’esprit.  La  tête 
■et  le  tronc,  le  bras  droit  et  les  articulations  du  pied 
droit  doivent  être  librement  mobiles  ;  en  cas  de 
raideur,  raccourcissement  ou  perte  de  doigts  isolés, 
on  recherchera  si  le  chauffeur  peut  actionner  le 


volant  avec  chaque  main  isolément.  Connue  mini- 
mmn  d’acuité  visuelle,  on  demandera  pour  un  œil 
2/3.  pour  l’autre  1/3.  L'héméralopie  rend  inapte  au 
service  ;  de  même,  en  principe,  le  rétrécissement 
plus  considérable  du  champ  visuel,  les  paralysies  des 
muscles  des  yeux,  le  strabisme  prononcé.  La  voix 
chuchotée  doit  être  comprise  à  la  distance  de  3  mètres. 
En  cas  de  soupçon  de  paralysie  générale,  l’examen 
sera  répété  plus  tard;  dans  le  tabes,  les  affections  des 
voies  respiratoires  et  des  organes  abdominaux,  des 
vaisseaux,  des  reins,  dans  le  diabète,  on  décidera 
dans  chaque  cas  individuellement.  La  neurasthénie 
prononcée,  les  vertiges,  les  vésanies,  l’épilepsie 
rendent  inapte  au  métier  de  chauffeur  d’automobile. 
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CHaONIQUE  AUTOMOBILE 


LA  NOUVELLE  FORMULE  (i) 

Dans  ma  dernière  chronique  (n“  19)  nous  avons 
vu  que  l'évaluation  de  l’impôt  se  faisait  d’après  la 
puissance  acceptée  par  le  Service  des  Mines.  Or 
jusqu’à  ce  jour  les  ingénieurs  composant  cette 
commission  se  basaient  sur  un  facteur  unique  : 
l’alésage  du  ou  des  cylindres.  Or  ce  qui  était  bien 
il  y  a  quelques  années  avec  des  moteurs  dont  la 
course  était  égale  à  l’alésage  et  dont  le  nombre  de 
tours-minute  était  environ  de  i  000  ne  pouvait  plus 
suffire  aujourd’hui  où  la  grande  mode  est  à  la  longue 
course  et  à  un  régime  de  rotation  élevé.  On  trouve 
aujourd’hui,  ne  l’oublions  pas,  des  moteurs  qui 
tournent  à  plus  de  3  000  tours  (moteurs  Hermès) 
et  des  moteurs  dont  la  course  dépasse  le  double  de 
l’alésage  (la  14/16  .Sizaire  Xaudin  de  70x170). 
Par  une  circulaire  ministérielle  publiée  au  commen¬ 
cement  de  février,  le  ministre  des  'Pravaux  publics 
rappelait  dans  deux  paragraphes  les  dispositions 
antérieures  et  dans  deux  autres  les  nouvelles  dispo¬ 
sitons  en  vigueur  depuis  le  icr  janvier  1913.  Nous 
publions  in  extenso  le  paragraphe  III. 

III.  Après  un  examen  approfondi  de  la  question, 
la  commission  centrale  des  automobiles  a  estimé 
(lue  la  formule  à  la  fois  la  plus  simple  et  la  plus  cor¬ 
recte  devait  considérer  la  puissance  comme  propor¬ 
tionnelle  au  volume  total  des  cylindrées  motrices 
engendrées  par  le  piston  dans  l’unité  de  temps. 

Elle  a  proposé  en  conséquence  que  l’évaluation 
administrative  de  là  puissance  des  moteurs  fonc¬ 
tionnant  suivant  le  cycle  à  4  temps  se  fa.sse  désormais 
systématiquement  par  la  formule  suivante: 

P=KnD“D-'>;  dans  laquelle 

P  =  puissance  en  HP. 

n  =  nombre  des  cylindres. 

D  =  alésage  des  cylindres  en  centhnètres. 

D  =  course  commune  des  pistons  en  centimètres. 

(■)  =  la  vitesse  de  rotation  maxhnuin  réalisée 
sur  la  route  et  évaluée  en  tours  par  seconde. 

K  =  un  coefficient  ayant  les  valeurs  ci-dessous: 

0.00020  pour  les  I  cylindre. 

0.00015  —  4  — 

0.00013  —  moteurs  de  plus  de  4  cylindres. 

Pour  les  moteurs  .spéciaux,  tels  que  «  les  2  temps  » 
les  ingénieurs  apprécieront  la  puissance  d’après  les 
éléments  dont  ils  disposeront.  Si  l’application  de  la 
formule  doime  un  nombre  fractionnaire  on  adoptera 
le  nombre  entier  le  plus  voisin.  Quant  au  nombre 
de  tours,  le  service  des  mines  acceptera  celui  pro¬ 
posé  par  l’imposé  s’il  ne  présente  d’exagération  ni 
dans  un  sens  ni  dans  l’autre  et  il  pourra  l’apprécier 
eu  rapprochant  des  vitesses  maxima  réalisées  sur 
route  les  données  de  la  notice  descriptive  concernant 
les  rapijorts  des  engrenages,  le  diamètre  des  roues 
motrices  et  les  vitesses  kilométriques  correspon¬ 
dantes.  Quant  aux  moteurs  déjà  déclarés  le  Service 

(i)  Voir  jP.irïS  Médical,  11'’“  10  et  19. 


des  Mines  n’aura  pas  à  prendre  d’initiative  pour 
provoquer  la  modification  des  notices  descriptives 
déjà  acceptées  par  lui,  mais  il  pourra  sur  la  demande 
des  propriétaires  rectifier  les  puissances  précédem¬ 
ment  inscrites. 

Appliquons  la  formule  sur  un  moteur  qui  nous 
donnera  pour  la  nouvelle  formule  les  valeurs  sui¬ 
vantes  : 

K  =  0,00015. 

n  =  4. 

D“  =  6x6  =  36. 

L  =  II. 

(.1  =  I  300  :  60  =  24  ; 

d’où  : 

0.00015  X4X56xiiX24  =  5,702  =  6  HP. 

Da  circulaire  précédente  du  18  septembre  1908 
donnait  comme  guide  pratique  pour  l’évaluation 
administrative  de  cette  puissance  la  formule  sui¬ 
vante  :  P=o.044D'‘,‘  dans  laquelle  P  désigne  la 
puissance  en  HP,  D  l’alésage  en  centimètres. 
Pour  le  même  moteur  que  tout  à  l’heure  nous 
aurions  : 

P=o.oo44  x  60“,’  =  7,218  =  7  HP. 

La  nouvelle  formule  actuellement  appliquée  est 
certainement  mieux  établie  que  l'ancienne  et  ses 
éléments  d’appréciation  semblent  plus  justes.  Son 
application  semble  donc  constituer  un  progrès. 
Réjouissons-nous-en  et  pour  une  fois  accordons  uu 
bon  point  à  l’ad-mi-ni-is-tr-at-ion  ! 

Ecoutons  aussi  l’autre  son  de  cloche.  La  nouvelle 
formule  à  peine  publiée  a  soulevé  de  nombreuses 
controverses  et  des  gens,  trop  spirituels  sans  doute, 
l’ont  surnommée  «  la  dernière  trouvaille  de  Mon¬ 
sieur  Lebureau».  La  formule,  disent-ils,  reste  tou¬ 
jours  vague  et  constitue  de  plus  un  obstacle  au  pro¬ 
grès.  Il  y  a  du  vrai  là-dedans.  Depuis  plusieurs 
amrées,  nos  constructeurs  ont  niarqu;  dans  leurs 
nouveaux  types  deux  tendances  :  le  haut  rende¬ 
ment  du  mécanisine  et  l’économie  d’entretien  et  de 
prix  d’achat.  Le  haut  rendement  nous  a  donné, 
j’ai  déjà  eu  l’occasion  de  le  dire,  des  moteurs  extrê¬ 
mement  nerveux  à  longue  course  et  tournant  très 
vite.  En  France  notanmient  nous  sommes  passés 
maîtres  dans  la  construction  de  tels  engins  tout  en 
lem-  gardant  une  souplesse  absolument  hors  pair  et  eu 
ne  leur  accordant  qu’une  quantité  de  gaz  absolamant 
minime.  Or  la  nouvelle  formule,  eu  faisant  entrer  en 
hgne  de  compte  la  longueur  de  course  et  le  nombre 
de  tours  pourra  pour  certains  moteurs  donner  un 
chiffre  d’imposition  plus  fort  que  l’ancieime.  Mais 
j’insiste  bien  sur  le  mot  pourra,  car  il  n’en  sera  lias 
toujours  ainsi  conmie  le  prouve  le  calcul  ci-dessus. 
Aussi  je  ne  doute  pas  un  instant  que  nos  cons¬ 
tructeurs  continueront  les  mêmes  tendances  qui  ont 
fait  iiarticulièrement  estimer  l’excellente  qualité  de 
la  fabrication  française  et  l’esprit  inventif  de  nos 
ingénieurs. 
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CHRONIQUE  AUTOMOBILE  [Suite) 


Comment  établir  le  budget]  de  notre  voiture  ? 
(suite).  —  Chauffeur.  —  Je  touche  ici  à  la  «  bête- 
noire  B  qui  a  fait  tant  de  tort  à  l’automobile.  Que 
des  gens  lui  seraient  depuis  longtemps  convertis 
s’il  n’y  avait  ]jas  ce  terrible  «  hic  »  :  le  chauffeur. 
Et  pourtant  dans  le  cas  qui  nous  occupe  j ’estime 
qu’il  n’y  a  pas  lieu  d’en  tenir  compte,  car  la 
conduite  d’une  8-io  HP  est  chose  moins  fatigante 
que  de  monter  à  bicyclette.  J  e  pourrais  en  dire 
autant  de  l’entretien  d’une  telle  voiture.  C’est  abso¬ 
lument  insigniliaiit.  Eu  dehors  du  nettoyage  de  la 
voiture  elle-même  que  reste-t-il  ?  Le  plein  des  réser¬ 
voirs,  une  goutte  d’huile  par  ci,  un  peu  de  graisse 
par  là  et  voilà  de  quoi  rouler  «  ad  vilain  aeiernam  » , 
si  vous  conduisez  avec  prudence  et  modération  une 
voiture  bien  construite.  Supposons  même  que  vous 
soyez  absohunent  rébarbatif  pom"  mettre  si  peu 
que  ce  soit  «  la  main  à  la  pâte  »,  rien  ne  vous  empêche 
de  confier  ce  soin  à  la  personne  chargée  du  lavage 
de  votre  voiture.  Ce.  travail  peut  très  bien  être 
fait  par  un  domestique  ou  même  une  domestique. 
Mais  je  tiens  à  être  complet  et  je  vais  vous  causer 
du  chauffeur.  Les  gages  de  celui-ci  sont  essentiel¬ 
lement  variables  suivant  qu’il  est  logé  et  nourri  ou 
non  chez  son  patron.  Ils  vont  depuis  loo  jusqu’à 
300  francs  par  mois  et  même  plus.  Il  est  arrivé  à 
certains  propriétaires  de  voitures  hippomobiles 
devenus  acquéreurs  d’une  auto,  de  muer  leurs  ex¬ 
cochers  en  chauffeurs  en  les  éduquant  souvent  eux- 
mêmes.  Bien  qu’il  m’ait  été  donné  de  voir  le  con¬ 
traire,  je  crois  que  c’est  là  mie  excellente  mesure  qui 
est  plutôt  à  recoiiimander  :  l’exception  confirme  la 
règle  !  Certaines  personnes  préfèrent  ne  prendre 
qu’un  .simple  groom  qui  ignore  tout  du  mécanisme 
et  de  la  conduite  de  leur  engin.  Tout  au  plus  lui  font- 
elles  faire  quelques  graissages  en  plus  du  nettoyage. 
Pour  une  personne  qui  ne  sait  pas  seulement  con¬ 
duire  mais  qui  aime  cela,  voilà  certainement  l’or¬ 
ganisation  parfaite.  Elle  n’aura  plus  à  craindre 
que.  son  chauffeur,  dans  le  but  de  rester  à  la  remise, 
ne  lui  monte  de  formidables  «  bateaux»  dont  ils 
ont,  ajouterez-vous,  la  spécialité  !  Eh  oui  !  je  ne  dis 
pas,  le  chauffeur  d’automobile  a  mauvais  presse  et 
la  réputation  veut  que  «  pour  tirer  au  flanc  »  il  n’ait 
pas  son  pareil  même  à  la  caserne.  On  pomTait 
s’amuser  à  collectionner  tous  les  trucs  inventés 
par  eux  dans  ce  but  et  notamment  les  pannes 
les  plus  invraisemblables  telles  que  «  le  court- 
circuit  entre  le  radiateur  et  le  pot  d’échap¬ 
pement  !  »  Un  des  plus  graves  inconvénients  du 
chauffeur  est  «  sa  contribution  indirecte  au  budget 
de  votre  voiture  ».  C’est  un  salarié  qui  use  votre 
voititre,  votre  essence,  votre  huile,  vos  pneus,  etc. 
Il  ne  regarde  pas  à  la  dépense  et  pom-  cause  car  il  y 
est  trop  souvent  intéressé.  Il  n’oublie  qu’une  chose  : 
conduire  économiquement  comme  le  fait  un  pro¬ 
priétaire  avisé.  Il  vous  arrive,  par  exemple,  de 
rouler  à  vive  allure  sur  une  grande  route  quand 
vous  apercevez  à  200  mètres  devant  vous  un  obstacle 
qui  vous  obligera  à  ralentir  votre  marche.  C’est  là 


qu’on  distingue  la  façon  économique  de  conduire 
une  voiture  qui  doit  être  celle  de  tout  propriétaire 
soucieux  de  ses  intérêts,  mais  qui  n’est  que  trop 
rarement,  hélas  !  celle  des  mécaniciens.  Le  pro¬ 
priétaire  sitôt  l’obstacle  aperçu  «  coupera  les  gaz 
et  réduira  progressivement  sa  marche  jusqu’au 
ralenti  maximum  s’il  le  faut.  Le  mécanicien,  s’il 
n’est  pas  consciencieux,  continuera  à  «  gazer  tant 
que  ça  peut»  jusqu’à  50  mètres  de  l’obstacle  où  il 
K  coupera  les  gaz  »  et  donnera  un  coup  de  frein 
violent  comme  seuls  savent  le  faire  les  chauffeurs 
de  taxi.  Le  propriétaire  qui  conduisait  lui-même 
avait  peut-être  bien  envie  d’en  faire  autant  mais  il 
s’est  dit  :  «  Ce  coup  de  frein-là  me  coûtera  cent  sous 
d’usure  des  pneus  et  du  mécanisme».  De  cela  le 
mécanicien  s’en  soucie  comme  de  l’an  quarante. 
Certes  il  y  a  bien  un  moyen  de  remédier  à  cela, 
moj^en  dont  j’ai  pu  apprécier  les  excellents  résultats. 
C’est  de  payer  au  chauffeur  à  raison  de  tant  par 
kilomètre  parcouru  sa  dépense  en  essence,  huile  et 
pneus  et  de  lui  donner  une  certaine  prime  tous  les 
I  000  kilomètres  si  sa  voiture  n’a  pas  eu  besoin  d’une 
réparation  mécanique.  Nous  en  resterons  là  de  cette 
question  qui  manque  d’intérêt  dans  le  cas  qui 
nous  occupe. 

Garage.  —  Autant  que  possible  si  vous  avez 
un  local  à  vous  susceptible  de  recevoir  mic  auto 
(clos  de  toutes  parts),  servez- vous-en.  Votre  voiture 
y  sera  toujours  aussi  bien  que  dans  un  garage  où 
elle  est  moins  bien  abritée  de  la  pou.s.sière...  et  des 
mains  indiscrètes.  De  plus  cela  fait  réaliser  une 
sérieuse  économie,  ce  qui  n’est  jamais  négligeable. 
Vous  pourrez  également  trouver  une  remise  à  louer. 
Le  seul  avantage  du  garage  public  c’est  l’entretien 
de  votre  voiture.  Toutefois  à  défaut  de  votre  domes¬ 
tique  je  crois  que  vous  pourrez  trouver  quelqu’un 
qui  se  cliargera  de  cette  besogne  dans  une  remise 
particulière.  Louer  un  petit  local  vous  coûtera, 
y  compris  les  frais  d’impôts,  emdron  250  francs 
par  an,  tandis  que  le  garage  vous  coûtera  pendant 
le  même  temps  au  moins  de  100  à  150  francs  de 
plus.  Quant  au  lavage  de  la  voiture,  il  ne  s’impose 
pas  forcément  après  chaque  sortie  et  si  vous  n’êtes 
pas  trop  vagabond  comptez  donc  dans  les  300  francs 
par  an  dans  un  garage.  Le  lavage  d’une  voiture  est 
une  opération  qui  doit  être  effectuée  avec  soin  — 
comme  tous  les  travaux  quels  qu’ils  soient  ;  c’est  là 
malheureusement  une  notion  que  possèdent  bien 
peu  de  laveurs  dans  les  garages.  A  propos  de  garage 
je  tiens  à  réfuter  une  erreur  assez  répandue  à  savoir 
qu’il  faut  un  local  spécial  pour  garer  une  auto. 
Rien  de  plus  inexact.  La  fosse  de  vi.site  est  abso- 
Imnent  inutile.  Ce  qu’il  faut  est  bien  peu  de  chose  : 
une  vulgaire  remise  laissant  autour  de  la  voiture 
au  moins  un  mètre  de  passage,  à  l’abri  du  froid 
et  de  riiumidité  et  fermant  à  clé.  Coimiie  ameu¬ 
blement  une  table  scellée  dans  le  mur,  une  armoire 
et  un  poste  d’eau.  Dans  une  prochaine  chronique 
nous  insisterons  plus  particulièrement  sur  les  soins 
à  donner  à  la  V'oiture.  Le  tarif  d’un  des  plus  chics 
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CHRONIQUE  AUTOMOBILE  {Suite) 


garages  de  Paris  m’est  communiqué  par  un  de  mes 
bons  amis.  Par  mois  25  francs  de  garage  plus  5  francs 
à  chaque  sortie  pour  nettoyage  de  la  voiture  (lavage, 
cuivres,  graissages).  Il  faut  vous  dire  que  la  per¬ 
sonne  en  question  n’est  pas  très  regardante  et  qu’elle 
ne  se  sert  de  sa  voiture  qu’une  ou  deux  fois  par 
semaine. 

Assurances.  —  Voilà  également  une  question 
délicate  vu  les  multiples  points  de  vue  auxquels 
il  faut  se  placer.  On  peut  en  effet  distinguer  plusieurs 
sortes  d’assurance.  La  plus  répandue  est  l'assurance 
directe  qui  e.st  une  a.ssurance  de  responsabilité  et 
dont  le  but  est  de  garantir  l’assuré  contre  les  acci¬ 
dents  matériels  ou  corporels  qu’il  peut  causer  aux 
tiers  en  se  servant  de  sa  voiture.  Il  y  a  ensuite  la 
tierce  assurance  en  général  très  peu  répandue  à  cause 
des  fortes  exigences  des  compagnies.  Son  but  est 
d’indemniser  l’assuré  des  accidents  causés  à  l’auto¬ 
mobile  qui  lui  appartient.  Elle  coûte  cher  et  les  com¬ 
pagnies  se  montrent  particulièrement  pointilleuses 
à  ce  sujet.  Toutefois  je  connais  une  compagnie  qui 
se  charge  d’assurer  de  la  sorte  une  voiture  de  9  HP 
jusqu’à  100  000  francs  pour  une  prime  de  270  francs. 
LeS  dégâts  causés  à  la  voiture  ne  sont  assurés,  il 
est  vrai,  que  pour  2  500  francs.  Nous  trouvons  éga¬ 
lement  l'assurance  du  mécanicien  salarié  pour  les 
accidents  qiü  peuvent  lui  arriver  en  se  servant  de 


l’auto.  On  fait  aus.si  des  assurances  contre  l'incendie. 
Leur  objet  est  de  réparer  les  dommages  résultant 
d’incendie  et  la  réparation  du  dommage  causé  aux 
propriétés  mobilières  et  immobiUères  par  suite  d’in¬ 
cendie  ou  d’explosion  de  l’automobile.  Enfin  l'assu¬ 
rance  individuelle  couvre  le  propriétaire  contre  les 
accidents  qui  peuvent  lui  arriver  (incapacité  perma¬ 
nente,  infirmité  partielle,  mort,  etc.) .  En  tout  cas  avant 
de  signer  une  police  d’assurance,  lisez-la  plusieurs 
fois  et  faites-vous  donner  des  détails  expUcites  sur 
des  points  que  vous  ne  comprendriez  pas  bien.  Sitôt 
l’accident  arrivé  prévenez-en  immédiatement  la 
compagnie  par  un  message  rapide  et  recommandé, 
car  le  délai  accepté  est  souvent  fort  court.  Faites 
également  stipuler  dans  la  pohce  d’assurance  les 
accidents  qui  pourraient  arriver  :  le  moteur  arrêté 
en  poussant  la  voiture  par  exemple  et  ce  fait  que 
la  voiture  pourra  être  conduite  par  différentes  per¬ 
sonnes.  Enfin  K  ne  soyez  par  trop  sur  vos  écus» 
et  adressez-vous  à  une  excellente  compagnie  hon¬ 
nête  qui  ne  soulèvera  pas  de  difficultés  et  n’oubliez 
pas  de  prendre  conseil  d’un  excellent  agent  d’assu¬ 
rances. 

Dans  nos  prochaines  chroniques  nous  examinerons 
r  amortissement,  l’intérêt  du  capital  engagé,  l’entre¬ 
tien,  etc. 

Roger  Couturier. 


LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS 


UN  ACCORD  ÉNTRE  MÉDECINS 
DANS  LE  LIMOGES  D’AUTREFOIS 

Voici  un  titre  bien  effrayant,  car  beaucoup  de  nos 
lecteurs  vont  trembler  pour  leurs  aïeux.  Est-ce  à  la  bourse 
de  nos  pères  qu’en  voulaient  ces  messieurs  ?  Est-ce  à  leur 
vie?  Ne  savaient-il  pas  guérir  ou...  tuer  alors  sans  s’asso- 

Ainsi  jaillit  la  verve  française  qui,  depuis  Rabelais 
et  Molière,  s’est  exercée  sur  nue  honorable  profession.  11 
est  vrai  qu’au  vieux  bon  temps,  le  barbier  allait  de  pair 
avec  le  chirurgien.  Mais,  chose  curieuse,  aujourd’hui  que 
la  médecine  est  une  des  carrières  qui  réclament  de  très 
hautes  qualités  intellectuelles  et  morales,  la  plaisanterie 
n’a  pas  perdu  de  son  sel.  Les  médecins  en  rient  eux-mêmes 
et  fout  bien.  Ils  savent  le  mot  de  La  Bruyère  :  «  Tant  que 
les  hommes  pourront  mourir  et  qu’ils  aimeront  à  vivre, 
les  médecins  seront  raillés  et  bien  payés.  » 

Donc,  par  les  Actes  consulaires  de  la  ville  de  Limoges, 
t.  III,  nous  sommes  mis  au  courant  de  la  querelle  qui  divi¬ 
sait  le  corps  médical  de  la  cité  limousine,  en  l’an  de  grâce 
1593.  Il  semblera  peut-être  que  le  terme  de  «  corps 
médical  »  est  trop  pompeux  quand  ou  saura  qu’il  désigne 
les  trois  disciples  d’Hippocrate  qui  exerçaient  alors  l’art 
de  guérir  à  Limoges. 

Il  y  avait  désaccord  entre  eux  au  sujet  de  la  préémi¬ 
nence.  M.  Eayen  (i)  prétendait  qu’elle  lui  appartenait 
parce  qu’il  était  le  plus  ancien.  Mais  Mi  Guérin  disait  que 
cette  prétention  n’était  pas  fondée  et  que  c’était  lui  qui 

(i)  l'aye.i  joignait  à  ses  ciualités  de  médecin  celle  d;  car¬ 
tographe  ;  il  est  l'auteur  d'une  carte  du  Limousin  tirée  à 
plusieurs  éditions. 


exerçait  depuis  le  plus  long  temps.  Le  troisième,  M.  David 
beancovq)  plus  jeune,  faisait  valoir  qu’il  était  docteur  et 
que,  par  ses  grades  universitaires,  le  premier  rang  devait 
lui  revenir. 

Les  trois  chers  confrères  eu  étaient  à  bistouris  ouverts. 
Si  un  habitant  appelait  l’un  d’eux  pour  consulter  un 
membre  de  sa  famille,  il  n’acceptait  qu’avec  la  promesse 
qu’en  aucun  cas  ses  collègues  ne  seraient  appelés.  Avant 
d’entrer  dans  la  maison,  il  prenait  la  précaution  de  bien 
vérifier,  par  d’habiles  interrogatoires,  qu’il  était  le  premier 
à  soigner  le  malade. 

Cependant,  quelquefois,  des  parents,  par  des  impor- 
tmiités,  des  prières,  des  supplications,  étaient  parvenus 
à  les  réunir  autour  du  même  chevet.  Mais,  comme  aucun 
ne  voulait  céder  à  l’autre,  c’était  vme  dispute  ardente  et 
sans  résultat,  par  amour-propre,  chacun  d’eux  s’entêtant 
dans  une  opinion  contraire. 

Les  consuls  qui  formaient  le  «  conseil  municipal  »  d’alors 
avec  des  pouvoirs  beaucoup  plus  étendus  qu’aujour- 
d’hui,  s’émurent.  De  nombreuses  plaintes  leur  étaient 
adressées  :  les  malades  étaient,  disait-on,  mal  soignés,  les 
drogues  des  apothicaires  n’étaient  pas  visitées  et  le  public 
en  souffrait  grand  dommage. 

Aussi  les  consuls  qui  avaient  mission  de  veiller  à  la 
sécurité  publique  convoquèrent-ils  les  trois  médecins 
limogeais  à  la  «  Maison  de  Ville»,  le  30  janvier  1593. 

Ils  se  rendirent  à  l’invitation  des  consuls. 

Le  prévôt,  M.  P.  Verthamont,  exposa  que  leur  conduite 
portait  un  grave  préjudice  au  public  et  qu'il  voulait  que 
cette  affaire  d’importance  fût  définitivement  réglée.  Mais 
les  trois  médecins  ne  voulant  pas  démordre  de  leurs  droits 
respectifs  à  la  prééminence  le  prévôt  tourna  la  difficulté 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS  {Swite) 


eu  leur  faisant  signer  im  accord  qui  donnait  la  préémi¬ 
nence  à  chacun  d’eux  à  tour  de  rôle. 

«  Savoir  est  que  dores  et  avant,  un  chacun  d’eux  jouira 
de  la  préférence  et  prééminence  durant  trois  mois.  Com¬ 
mencera  ledit  sieur  Fayen,  le  premier  durant  trois  mois 
prochains,  qui  commenceront  limdi  prochain,  premier 
jour  de  février  :  ledit  sieur  Guérin  après,  autres  trois  mois 
consécutifs  alternativement.  En  ce  que  celui  qui  aura 
achevé  ses  trois  mois  demeurera  le  dernier  les  trois  mois 
suivants.  Et  ainsi  continueront  jouir  des  dites  préémi¬ 
nences,  préséances,  honneurs  et  préférances  tant  qu’il 
plaira  à  Dieu  les  y  maintenir,  et  jusques  à  ce  que  autre¬ 
ment  par  justice  en  soit  ordonné,  sans  que  aucun 
d’iceux  y  puisse  contrevenir,  pour  quelque  occasion  ou 
sujet  que  ce  soit,  à  peine  d’être  déclaré  perturbateur  du 
bien  et  repos  public.  Néanmoins,  a  été  accordé  que  s’il  se 
présentait  aucun  autre  en  cette  ville,  cité  et  fauxbourgs, 
qui  voulut  exercer  ledit  état  du  médecin,  qu’il  ne  sera 


reçu  à  ce  faire  qu’il  n’aye  de  préalable  montré  de  ses 
degrés,  suivant  les  ordonnances  royaux.  Dont  et  de  quoi 
les  dits  sieurs  consuls  ont  requis  acte  au  notaire 
scribe  de  ladite  maison  commune  soussigné,  qui  leur  a 
été  accordé  de  sous  le  scel  de  la  vicomté  de  Limoges, 
les  jours  et  mois  que  dessus. 

«  Suivent  les  signatures  de  :  F.  Verthomont,  consul, 
prévôt  ;  Fayen,  médecin  :  Guérin,  David,  docteur 
médecin.  » 

Ainsi  grâce  à  la  sagesse  et  à  l’habileté  des  consuls  la  paix 
était  à  peu  près  rétablie  entre  les  médecins  de  Limoges. 

Les  anciens  généraux  athéniens  avaient  leur  jour  de 
commandement,  de  même  nos  médecins  avaient  lem 
trimestre  pour  diriger,  lancette  en  main,  la  lutte  contre 
les  maux  funestes  dont  souffraient  nos  pères  et  dont  il 
nous  arrive  de  souffrir  encore  (i). 

•Septime  Gorceix. 

(i)  D’après  le  Z  o  a  d  l . 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Le  pneumothorax  artificiel  dans 
le  traitementde la  tuberculose 
pulmonaire,  par  le  D^  LSon 
Bernard.  1913.  i  volume  des  Ac¬ 
tualités  llédicales  {J.-V.  Baillière 
et  fils,  édit.,  Paris). 

La  méthode  du  pneumothorax 
thérapeutique  dans  la  cure  de  la 
tuberculose  est  aujourd’hui  partout 
discutée.  Il  est  donc  fort  utile  de 
la  bien  connaître,  sinon  dans  sa 
technique  qui  relèv.é  encore  des 
spécialistes  de  la  méthode,  tout  au 
moins  dans  scs  indications  et  dans  ses 
résultats.  Parmi  les  publications  qui 
lui  ont  été  consacrées,  le  petit  vo¬ 
lume  de  Léon  Bernard  se  recommande 
par  sa  concision  et  sa  clarté.  En  quel¬ 
ques  pages,  il  asu  exposer  la  technique 
du  pneumothorax,  ses  symptômes 
et  sea  complications,  ses  indications 
et  ses  contre-indications,  ses  résul¬ 
tats  thérapeutiques.  Les  belles  radio¬ 
graphies  dont  il  a  illustré  sou  exposé 
aident  à  le  bien  comprendre  et  tout 
praticien,  désireux  de  connaître  la 
méthode,  lira  avec  fruit  cet  opuscule. 
Aussi  éloigné  d’un  enthousiasme 
excessif  que  d’un  esprit  de  critique 
injustifié,  Léon  Bernard  montre  bien 
qu’il  est  des  cures  exceptionnelles 
qui,  mises  eu  regard  de  l'innocuité  de 
la  méthode,  commandent  sou  emploi 
dans  tous  les  cas  où  elle  est  indiquée 
et  possible.  Il  a  fait  œuvre  utile  eu 
aidant  à  la  mieux  connaître. 

P.  LerebouelEï. 

Glandes  surrénales  et  organes 
chromaffines,  par  M.  Lucien 
et  J.  Parisot.  1913,  I  vol.  petit 
in-8°  de  450  pages,  cartonné, 
{Gifler,  édit.,  Paris). 


L'étude  des  glandes  à  sécrétion 
interne  a  fait  de  grands  progrès 
ces  dernières  années  et  le  médecin 
a  souvent  peine  à  se  reconnaître 
dans  la  multiplicité  des  travaux  qui 
leur  sont  consacrés.  M.  Lucien  et 
Parisot,  dont  on  connaît  les  belles 
recherches  sur  les  glandes  endocrines, 
ont  l’intention  de  publier  une  série 
de  volumes  sur  ces  glandes,  eu  y 
groupant  l’ensemble  des  faits  qui 
semblent  définitivement  acquis. 

Le  premier  volume  de  cette  intéres¬ 
sante  série  traite  des  glandes 
surrénales  et  permet  de  comprendre 
les  services  que  rendra  cette  collec¬ 
tion.  L’anatomie  des  glandes  surré¬ 
nales  et  leur  physiologie  y  sont 
exposées  avec  détail.  Deux  autres 
parties  traitent  de  l’anatomie  patho¬ 
logique  générale  des  glandes  surré¬ 
nales  et  des  syndromes  surrénaux 
en  pathologie.  La  lecture  des  som¬ 
maires  détaillés  de  chaque  chapitre 
montre  la  somme  de  renseignements 
contenus  dans  chacun  d’eux.  Si  les 
auteurs  ont  largement  détaillé  le 
côté  physiologique  de  leur  étude, 
ce  que  leurs  recherches  personnelles 
leur  permettaient  aisément  de  faire, 
ils  n’ont  nullement  négligé  le  côté 
clinique  et  pratique  et  il  n’y  a  qu’à 
lire  ce  qu’ils  ont  écrit  sur  les  syn¬ 
dromes  surrénaux,  sur  leurs  relations 
avec  les  syndromes  pluriglandulaires 
sur  l’opothérapie  surrénale  pour  com¬ 
prendre  l’utilité  de  leur  ouvrage. 

Il  reste  à  souhaiter  que  les  autres 
volumes  consacrés  par  les  deux  agré¬ 
gés  de  Nancy  à  l’hypophyse,  au  corps 
thyroïde  etc.  viennent  bientôt  conti¬ 
nuer  cet  ensemble  et  constituer  pour 
l’étudiant,  le  médecin  et  le  biologiste 


une  source  précieuse  de  rensei¬ 
gnements.  P.  Lerebouleet. 
Cours  d’hygiène  générale  et 
industrielle,  par  le  Df  A.  Ba- 
TAIEEER,  professeur  à  l’école  pra¬ 
tique  du  Commerce  et  d’industrie 
de  Cette,  et  E.  TresfonT,  docteur 
en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel 
de  Montpellier.  1913,  i  vol.  in-iô 
de  382  pages  avec  148  fig.  {H.  Dunod 
et  E.  Final,  édit.  Paris). 

MM.  Batailler  et  Tresfont  ont  es¬ 
sayé  de  consigner  toutes  les  données 
essentielles  de  l’hygiène  générale  et 
industrielle. 

Les  notions  d’anatomie  ont  été 
résumées  le  plus  simplement  possible 
mais  sans  oublier  les  points  essentiels. 
L’hygiène  générale,  l’hygiène  ali¬ 
mentaire,  l’hygiène  de  l’habitation 
ont  été  traitées  d’une  façon  complète. 
Quant  aux  maladies  infectieuses  et  à 
l’hygiène  industrielle,  on  a  cru 
devoir  leur  accorder  l’importance 
qu’elles  méritent. 

Jahreskurze fur àrztliche  Fort- 
bildung.  —  Revue  mensuelle 
groupant  dans  chaque  numéro 
différents  articles  sur  telle  bran¬ 
che  de  l’enseignement  médical. 
(Lehmann,  édit,  à  Munich.) 

Le  numéro  de  Juin  était  consacré 
aux  maladies  des  enfants  et  entiè¬ 
rement  rempli  par  des  articles  du 
professeur  LangsïEIN,  de  Berlin  : 
sur  la  question  de  l'allaitement  arti¬ 
ficiel  du  nourrisson  bien  portant, 
sur  la  pyélocystite  dans  le  jeune  âge, 
sur  les  néphrites  chroniques  et  tes 
albuminuries  de  l'enfance.  Le  même 
auteur  termine  par  une  revue  des 
divers  travaux  et  publications  con¬ 
cernant  la  pédiatrie.  H. 
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.képhir  salières 


Quel  que  soit  le  succès  de  cotre 
Képhir,  lâches  de  le  perfectionner 
dans  le  sens  que  Je  cous  indique, 
il  y  yaynera  en  facilite  d'emploi. 
Bien  à  cous.  E.  Duclaux, 


La  consercation  du  Képhir  Salières 
pendant  3  à  4  semaines  au  moins,  et 
son  goût  agréable,  rendent  possibles  et 
faciles  les  cures  de  Képhir. 

Docteur  Dehoidi, 

Pnh  AÉdié  i  la  FacuM  da  Lllla. 


Urasei^ineRogH 


LE  CŒUR  ET  E  AORTE  ^rr™T 

Par  les  H.  VAQUEZ  et  E.  BORQET 

1913.  I  volume  grand  iu-8  de  248  pages  avec  169  figures,  cartonné .  15  fr. 


ASTH  M  E  {  REMEDE  préféré  do  Corps  Médical 

CMDUVCÉMC  POUDRE  ORIENTALE  et 
tlflrniOtllII:  )  CIGARETTES  ORIENTALES 

2fraDc.iaBoiu(TTlSPHCIES)  (  de  BARTHÉLEMY 

PHARMACIE  CARTERET,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 


LAIT  BULGARE  “SOUREN  ’’  (Yoghourt) 

s.  HÈZARIFEND,  43,  Rue  RlCtier,  PARIS  TÉlÉph.  /  257-56 


—  XIII 


VARIÉTÉS 


CLEOPATRE  ET  LE  SERPENT 

Voici  encore  une  histoire  de  serpent!  C’est  celle  de 
la  mort  de  Cléopâtre,  et  voici  comment  le  nommé 
Shakespeare  l’a  traitée  dans  son  drame  «  Antoine  et 
Cléopâtre  », 


Vivre  sans  aimer,  eh  !  le  puis-je,  moi  ?... 

Allons,  sous  tes  fleurs  ne  reste  plus  coi. 

Serpent  I  Tu  vois  bien  qu’il  faut  que  je  meure  !... 
Ah  !  tu  ne  veux  pas  quitter  ta  demeure  ! 

Eh  bien,  dans  mes  mains  te  prenant  d'un  coup. 

Je  vais  te  nouer,  vipère,  à  mon  cou  !... 


Cléopâtre  {au  serpent  qu'elle  applique  sur  son  sein.) 
—  Viens,  misérable  bête,  dénouer  d’un  coup  de  tes  dents 
aiguës  le  nœud  de  ma  vie.  Pauvre  animal  venimeux, 
fâche-toi  et  fais  vite  !  Oh,  si  tu  pouvais  parler,  comme 
je  voudrais  t’entendre  appeler  Octave  un  âne  impoli  ! 

Charmion.  —  Oh,  étoile  de  l’Orient  ! 

Cléopâtre.  —  Paix  !  Paix  !  Ne  vois-tu  pas  suspendu 
à  mon  sein  mon  enfant  qui  s’est  endormi  en  suçant  la 
nourrice  ? 

Charmion.  —  Oh,  rejette-lo,  rejette-le  ! 

Cléopâtre.  —  Il  est  suave  comme  un  baume,  doux 
comme  l’air,  et  si  gentil  ! 

Antoine!  Je  veux  t’emmener  aus.si,  toi  ! 

(S'appliquant  un  autre  serpent  sur  le  bras.) 

Pourquoi  tarderais-je? 

(Elle  tombe  sur  le  lit  et  meurt.) 

(Puis  Charmion  reprend  le  serpent,  se  fait  piquer  et  meurt 
à  son  tour.) 

Il  est  facile  de  critiquer  cette  scène  au  point  de  vue 
physiologique  pour  les  raisons  suivantes  : 

1“  Il  est  invraisemblable  qu’une  femme  soit  assez  peu 
bavarde  pour  ne  dire  dans  une  circonstance  solennelle 
que  si  peu  de  mots  ; 

20  Le  serpent  ne  reste  pas  sur  sa  piqûre,  qui  se  fait 
très  rapidement  :  il  n’exerce  aucune  succion  ;■ 

•  30  La  mort  n’arrive  pas  de  beaucoup  aussi  prompte¬ 

ment  ; 

40  Le  serpent  (un  naja  haje)  qui  a  déjà  piqué  Cléo¬ 
pâtre  ne  peut  plus  causer  la  mort  d’une  autre  personne 
aussitôt  après  :  son  venin  est  épuisé. 

Je  dois  donc  déclarer  la  scène  de  Shakespeare  invrai¬ 
semblable.  Mais  critiquer  ne  suffit  pas  :  il  faut  remplacer. 
C’est  ce  que  j’ai  essayé  de  faire  ci-après.  Reste  à  savoir 
SI  ma  scène,  plus  exacte  au  point  de  vue  physiologique,  est 
aussi  pathétique.  Le  lecteur  appréciera. 


Cléopâtre,  enfermée  seule  dans  la  tour  qui  lui  servira  de 
tombe,  se  fait  piquer  par  un  serpent  qu'on  lui  a  apporté 
dans  un  panier  de  fleurs. 

Serpent,  beau  serpent,  caché  sous  ces  fleurs. 

Toi  dont  je  distingue  entre  leurs  couleurs 
L’écaille  luisante  et  le  dos  bleuâtre. 

Eveille-toi  !  Viens  sur  mon  sein  d’albâtre  ; 

Glisse  doucement,  ami,  jusqu’au  cœur  ; 

Pique,  et  reprends-moi  vive  à  mou  vainqueur... 
Mais  que  ton  venin  donne  une  mort  prompte  ! 
Epargne  à  mon  corps  la  suprême  honte 
Des  derniers  tourments,  vaine  cruauté  ! 

10  Moi,  je  yeux  mourir  en  toute  beauté. 

Sur  ce  lit  d’or,  dans  ma  royale  robe. 

Qu’aux  longues  douleurs  ta  dent  me  dérobe  ! 

Viens,  n’altère  pas  mes  traits  apaisés  ! 

Que  ta  morsure  ait  le  goût  des  baisers  ! 


II 

(Le  serpent  ne  bouge  pas). 

Quoi  !  Tu  dors  toujours,  aspic  immobile  ! 
Faudra-t-il,  hélas,  que  ma  main  débile 
T’aille  prendre  au  fond  du  panier  fleuri? 

Mon  sein  vaut-il  pas  mieux  que  cet  abri? 

Et  tu  pourras  y  retrouver  des  roses... 

20  Sans  doute,  ô  serpent,  sans  doute  tu  n’oses 
Y  toucher.  J  ’ai  vu  sur  ce  sein  charmant 
Trembler  César  comme  un  timide  amant. 
Et  je  comprends,  où  tremblait  le  grand  Jules, 
Que  toi,  pauvre  aspic,  peureux  tu  recules  1... 
Mais  il  faut  finir  !  Le  temps  m’est  compté  ! 

Sur  le  jeune  Octave  en  vain  j’ai  tenté. 

Comme  sur  César,  l’effet  de  mes  charmes: 

Il  a,  le  cruel,  méprisé  mes  larmes  ; 

Plutôt  que  de  choir  dans  mes  bras  ouverts, 

30  II  a  supputé  mes  trésors  divers. 

Et  m’a  quittée  en  me  disant  :  «  Courage  !  » 
Puis-je  vivre  encore  après  cet  outrage?... 


(Elle  prend  violemment 

Dieux  !  Comme  ton 
40  Tu  t’es  éveillé  !  Bien 
Où  mordre  enfin  ! 


serpent  et  l'applique  sur  son 

irps  est  froid  !  Il  me  glace  !... 
Cherche  la  place 


III 

(Le  serpent  refuse  de  mordre). 

. Mais,  je  lis  dans  tes  yeux  : 

Tu  refuses,  miséricordieux  ! 

Tu  ne  mords,  dis-tu,  que  pour  ta  défense  ; 

Tu  n’attaques  point,  et  si  l’on  t’offense 
Tu  pardonnes  plus  souvent  qu’un  humain... 

Eh  !  Ne  sais-tu  pas  que  c’est  pour  demain. 

Pour  demain  qu’il  faut  qu’on  me  trouve  morte  ! 
Hier,  Dolabella  m’a  dit  qu’une  escorte 
Demain  doit  me  prendre  ici,  dans  ma  tour, 

50  Me  traîner,  colombe  en  proie  au  vautour. 

En  captivité,  là-bas,  dans  leur  Rome, 

Et  pour  le  triomphe  au  char  de  cet  homme 
M’enchaîner  !  —  J 'irais,  pauvre  femme  eu  deuil, 
Servir  d’ornement  à  son  vaste  orgueil  ! 
J’entendrais  la  plèbe,  en  sa  joie  immonde. 
Acclamant  en  lui  le  maître  du  monde. 

Huer  les  vaincus  !  —  Non,  je  n’irai  pas  ! 

Dussé-je  inventer  un  nouveau  trépas  ! 

Non,  dussé-je,  si  ma  prière  est  vaine, 

60  Périr  par  la  faim  ou  m’ouvrir  la  veine  !... 
Fais-m’en  grâce,  aspic  !  Pitié  !  Ma  raison 
S’égare  !  Je  n’ai  plus  d’autre  poison  ! 

Pour  échapper  au  triomphe  d’Octave, 

Tu  vois,  j’ai  besoin,  serpent,  de  ta  bave  ! 

Vite,  iiistille-la  toute  dans  mon  sang  !... 

Ah,  tu  me  seras,  toi,  compatissant  ! 

Car  tu  m’as  comprise.  Oui,  ton  œil  s’allume  ; 

Ta  langue  s’effile  et  ta  bouche  écume  ; 

Tu  siflfes  !  Enfin,  ton  croc  aminci 
Va  piquer  ! 

(Le  serpent  la  pique)... 

C’est  fait  ! 

70  Bon  serpent,  merci  ! 

(Elle  s'endort  épuisée.) 


IV 

(Se  réveillant  et  se  soulevant  à  demi). 

Je  dormais!...  Iras,  viens  coiffer  ta  reine!... 

La  nuit  est  venue.  Oh,  la  nuit  sereine, 

La  belle  nuit,  propre  aux  choses  d’amour  !... 

Mais  où  suis-je  ici?  Grands  dieux  !  C’est  la  tour  1 
C’est  ma  tombe  !...  Au  ciel  011  dirait  des  voiles. 

Des  nuages  gris  devant  les  étoiles 
Qui  passent  sans  fin  !  —  Mon  œil  s’obscurcit  ! 
Tout  est  noir.  —  Mon  sang  figé  s’épaissit  ; 
L’engourdissement  au  sommeil  m’mvite  ; 

80  Ma  tempe  bourdonne  et  mon  cœur  bat  vite,  — 
Oui,  plus  vite,  amour,  qu’eu  ton  doux  émoi  !... 
Qu’est-ce  donc  qui  rampe  à  côté  de  moi? 

Ah  !  l’aspic  !...  J’ai  peur  !...  N’ouvre  plus  ta  gueule  ! 
Serpent,  laisse-moi  mourir  toute  seule  !... 


(Elle  croit  voir  Antoine). 

Seule  !  Oh  non  !  Quelqu’un  s’apiiroche  à  pas  lent... 
(Elle  pousse  un  cri.) 

Antoine,  c’est  toi  !  Grands  dieux,  tout  sanglant  !... 
Tu  viens  me  chercher,  mon  inséparable  ! 

Fuyons  vite  !...  Octave  est  inexorable  !... 

Il  me  traîne  à  Rome  !...  Entends  les  clameurs 
De  la  foule  !... 

...  Antoine,  au  secours  !... 

...  Je  meurs  ! 

(Elle  retombe  morte). 


Dr  Ed.  Imbeaux. 
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Au  cIlaëU  leurs  clysteVes , Cocjuine  !..  je  ne  ffuis  oller  f.-,. 
Toinetfe  .  EK!  pour  “oller,,  lllonsieur,  prene^  delaXHAOLAXIN  E  !. 

Nou«rilU  EdiKo-t  Dureté  Rabv  Moliere  .  Malade.  'P 

•  ncrij  1.  .Roi  .  Sj^o. 


THAOLAXINE 

LAXATIF -RÉGIME. 

agar-agar  eb  exbraits  de  rhamnées 
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CONNAISSANCES  UTILES 


LES  SOCIÉTÉS  DE  CHASSE 

Il  y  a  société  de  chasse  lorsque  deux  propriétaires  voi¬ 
sins  coiivienueiit  qu’ils  chasseront  respectivement  sur 
les  terres  l’un  de  l’autre,  ou  lorsque  plusieurs  personnes 
réunissent  des  capitaux  en  vue  d’accpiérir  un  bail  de 
chasse  commun,  et  de  faire  face  aux  dépenses  communes, 
occasionnées  par  l’exercice  du  droit  de  chasse  ainsi 
acquis. 

D’après  une  jui-isprudence  récente  les  sociétés  de  chasse 
.sont  ou  des  sociétés  civiles  ou  des  associations,  consti¬ 
tuant  des  personnes  morales.  Si  elles  sont  constituées  sous 
la  forme  d’associations,  toutes  les  formalités  légales 
doivent  être  remplies.  C’est  ainsi  que  le  17  mai  igio  la 
■Chambre  des  appels  correctionnels  de  la  Cour  de  Paris 
décidait  qu’une  société  de  chasse  n’est  régulièrement 
constituée,  à  l’égard  des  tiers,  qu’après  avoir  rempli  les 
■conditions  de  publicité  exigées  par  le  Décret  du  16  août 
1901,  c’est-à-dire  après  insertion  au  Journal  officiel  de 
partie  de  la  déclaration  faite  à  la  Préfecture,  et  acquit¬ 
tait  un  prétendu  contrevenant  qui,  le  5  septembre  1909, 
avait  chassé  .sur  des  terrains  loués  par  la  nouvelle  société 
de  chasse  déclarée  à  la  Préfecture  le  25  août,  mais  dont 
le  Journal  officiel  n’avait  inséré  que  le  22  septembre  sui¬ 
vant  l’avis  de  constitution. 

En  ce  qui  concerne  le  point  de  savoir  si  on  se  trouve  eu 
présence  d’une  société  ou  d’une  association,  il  faudra 
■consulter  l’acte  de  constitution. 

A  cet  égard  le  Tribunal  correctionnel  de  Mantes,  le 
17  mars  1911,  a  jugé  que  constitue  non  une  association 
■mais  une  société  régie  par  les  articles  1352  et  suiv.  du 
■Code  civ'il  une  réunion  de  chasseurs  soumise  à  des  statuts 
■dans  lesquels  les  sociétaires  déclarent  se  constituer  en 
■Société  civile  pour  l’exploitation  du  droit  de  chasse  sur 
leurs  terres,  alors  surtout  que  ledit  groupement  réunit 
les  quatre  conditions  essentielles  à  l’existence  d’une  so¬ 
ciété  :  apiiort  par  les  associés,  recherche  des  bénéfices, 
répartition  entre  les  associés,  intention  de  se  mettre  en 
société. 


La  constitution  d’une  société  de  chasse  n’est  en  ce  qui 
concerne  les  associés  soiimise  à  aucune  forme  particulière, 
le  contrat  résultant  du  seul  consentement  des  parties, 
toutefois  lorsqu’il  s’agira  de  faire  la  preuve  de  l’existence 
de  la  Société,  il  fandra  un  écrit  si  la  valeur  des  apports 
•est  supérieure  à  1 50  francs. 

En  ce  qui  concerne  les  recours  contre  des  tiers  (à  pro¬ 
pos  des  délits  de  chasse  eu  particulier)  si  les  Sociétaires 
ont  employé  la  forme  de  la  Société  civile,  il  faut  faire  un 
acte  écrit  rédigé  en  autant  d’originaux  qu’il  y  a  de  par¬ 
ties,  et  il  faut  le  faire  enregistrer  de  façon  à  lui  donner 
date  certaine. 

Si  au  contraire  la  forme  association  a  été  employée, 
il  faut  remplir  les  formalités  de  déclaration  et  de  publi¬ 
cation  ainsi  qu’il  a  été  dit  ci-dessus. 


Les  obligations  des  associés  sont  celles  résultant  de 
tout  acte  de  société,  chacun  devant  réaliser  l’apport  pro¬ 
mis,  cet  apport  pouvant  consister  soit  dans  l’apport 
d’une  somme  fixe  soit  dans  une  part  contributive  dans 
toutes  les  dépenses  occasionnées  par  la  chasse  et  notam¬ 
ment  dans  celles  que  signale  un  jugement  du  Tribunal 


civil  de  la  Reine  du  16  janvier  :895  :  installation  de 
chenil,  frais  de  garde,  élevage  du  gibier,  paiement  du 

Les  associés  doivent  se  conformer  aux  .statuts. 

C’est  ainsi  qu’un  arrêt  de  la  Cour  de  l’.Tris  de  1909  dé¬ 
cide  spécialement  que  lorsqu’un  article  des  statuts  inter¬ 
dit  le  furetage  à  tout  membre  de  la  Société,  avant  une 
certaine  date,  sous  peine  d’être  obligé  an  paiement  d’une 
somme  de  vingt  francs  dans  les  vingt-quatre  heures  et 
porte  comme  sanction  le  retrait  du  droit  de  chasse  sur 
les  terres  de  la  Société,  cette  sanction  est  obligatoire  et 
l’adhérent  convaincu  d’infraction  à  cet  article  ne  peut, 
.sans  commettre  de  délit,  continuer  à  chasser  .sur  les  terres 
de  la  Société. 

Les  associés  doivent  aussi  re.specter  le  droit  de  jouis¬ 
sance  de  leurs  co-associés,  .-rinsi  le  fait  par  l’un  des  mem¬ 
bres  de  la  Société,  de  tirer  devant  les  chiens  de  son  co- 
as.socié  un  gibier  levé  et  poursuivi  par  eux  est  une  viola¬ 
tion  de  droit  qui  est  la  source  d’une  action  en  dommages- 
intérêts  (Trib.  civil,  Cliâtillon-s.-Seine,  16  juillet  1895). 

Quand  le  mode  de  répartition  du  gibier  et  les  droits  de 
chacun  n’ont  pas  été  prévus  par  les  statuts,  ou  admet 
généralement  que  le  gibier  tué  doit  être  partagé  aussi  éga¬ 
lement  que  possible  entre  tous  les  associés. 

L’administration  de  la  Société  appartient  à  la  personne 
désignée  par  les  statuts  et  le  plus  souvent  au  Président 
qui  exercera  toutes  les  actions  intéressant  la  Société  et 
notamment  les  poursuites  de  délits  et  contraventions 
ayant  rapport  à  la  chasse. 

Les  membres  d’une  Société  de  chasse  ne  s’associant 
qu’en  considération  de  la  personnalité  de  chacun  d’eux, 
un  as.socié  ne  peut  céder  des  droits  à  un  tiers  sans  l’assen¬ 
timent  de  ses  co-as.sociés  (Dijon  28  juin  1875  et  Cass. 
24  avril  1876),  qui  ne  sont  pas  tenus  en  cas  de  refus  d’en 
faire  connaître  les  motifs  (Trib.  civ.  Seine  1 3  juillet  1S8 1)  ; 
et  à  moins  de  convention  contraire,  à  la  mort  d’un  associé 
ses  droits  ne  passent  pas  de  plein  droit  à  ses  héritiers 
(Douai  15  mars  1893  et  Cass.  31  janv.  1894). 

Enfin,  chaque  associé  exerce  le  droit  d’invitation  dans 
les  limites  des  statuts. 

Il  a  été  jugé  le  1 5  mars  191 1  par  la  5“  Chambre  supplé¬ 
mentaire  du  Tribunal  de  la  Seine  que  dans  le  cas  de  mort 
accidentelle  au  cours  d’une  battue,  si  des  fautes  graves 
ont  été  commises  au  sujet  de  l’organisation  de  ladite 
battue,  la  responsabilité  doit  en  retomber  non  sur  le  pré¬ 
sident  de  la  Société,  locataire  de  la  chasse,  mais  sur  tous 
les  actionnaires  également  intéressés  à  la  bonne  tenue  des 
chasses  et  à  leur  parfaite  organisation  à  moins  qu’il  ne 
soit  établi  que  le  Président  seul  assumait  le  soin  d'orga¬ 
niser  les  chasses  et  de  régler  tous  leurs  détails. 

La  Société  prend  fin  à  l’époque  fixée  par  la  convention  ; 
et  à  défaut  de  durée  déterminée,  elle  est  présumée  avoir 
été  constituée  pour  la  durée  du  bail  des  terres  sur  les¬ 
quelles  les  associés  exercent  le  droit  de  chasse. 

En  dehors  de  cette  hypothèse,  la  dissolution  de  la  So¬ 
ciété  peut  être  demandée  pour  de  justes  motifs,  lorsqu’il 
s’élève  entre  les  associés  de  graves  dissentiments  (Or¬ 
léans  19  nov.  1887),  par  exemple  si  les  associés  ne  peuvent 
se  mettre  d’accord  sur  l’opportunité  du  renouvellement 
du  bail  (Trib.  Civ.,  Lyon  19  mars  1894)1  etc. 

Lorsque  la  Société  a  pris  fin,  on  la  liquide  suivant  les 
statuts  ;  à  défaut  d’indication  dans  les  statuts  et  eu  l’ab¬ 
sence  d’accord  amiable,  on  doit  s’adresser  à  la  justice 
qui,  le  plus  souvent,  nomme  un  liquidateur. 

G.vsïon  Bonnefoy. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


REMÈDES  SECRETS  ET  REMÈDES  MAGISTRAUX 

Les  pharmaciens  auxquels  il  est  interdit  de  vendre  des 
remèdes  secrets  peuvent-ils  se  retrancher  derrière  une 
ordonnance  de  médecin  pour  éviter  une  condamnation, 
lorsque  cette  ordonnance  ne  contient  aucune  formule, 
mais  seulement  la  prescription  du  remède  par  l’indication 
de  sou  nom.  La  question  s’est  posée  devant  la  cour  de 
cassation,  le  8  décembre  1906  (Dalloz  1907-1-113)  et 
elle  a  donné  lieu  a  une  discussion  qui  prête  à  l’arrêt 
intervenu  une  importance  spéciale. 

Le  rapport  du  conseiller  Roulier  exposait  ainsi  les 
faits  :  M.  Gosset,  pharmacien,  avait  été  chargé  d’exécuter 
une  ordonnance  ainsi  conçue  :  Prendre  à  jeun  -dans  un 
verre  d’eau  sucrée  un  paquet  id’urotropine  i‘',50,  en 
donner  10  semblables.  Signé  :  Omont». 

Le  pharmacien  se  procura  de  l’urotropine  à  l’aris,  mais 
le  malade  mourait  après  l’absorption  du  premier  paquet 
qui  contenait  un  toxique  violent,  connu  sous  le  nom 
d’héroïne.  Une  contusion  s’était  produite  chez  le  phar¬ 
macien  parisien  entre  les  étiquettes  de  deux  flacons,  d’où 

La  cour  de  Rouen  acquitta  Gosset,  qui  était  prévenu 
d’homicide  par  imprudence,  et  par  inobservation  de  l’ar¬ 
ticle  32  de  la  loi  du  21  Germinal  an  XI  qui  interdit  aux 
pharmaciens  de  débiter  des  remèdes  secrets. 

De  ce  texte,  il  résulte  que  les  remèdes,  qui  peuvent 
être  débités  par  les  pharmaciens  se  distinguent  en 
remèdes  magistraux  et  remèdes  officinaux.  Les  premiers 
préparés  en  vue  d’un  cas  spécial  et  d’après  l’ordonnance 
du  médecin  au  moment  de  la  prescription,  les  autres  tout 
préparés  et  confectionnés,  soit  selon  les  formules  du 
Codex,  soit  selon  la  publication  faite  par  le  gouvernement 
acquéreur  du  secret  conformément  au  décret  du  18 
août  1810,  soit  selon  la  publication  dans  le  bulletin  de 
l’Académie  de  médecine  en  conformité  du  décret  du 
3  mai  i8go.  Tout  remède  qui  n’est  conforme  ni  à  l’nn  ni 
à  l’autre  de  ces  formulaires  et  qui  n’a  pas  été  spéciale¬ 
ment  préparé  d’après  une  formule  magistrale  est  secret. 

Si  le  médecin  prescrit  un  médicament  nouveau,  non 
publié  ni  dans  le  Codex  ni  dans  le  bulletin,  il  a  le  devoir 
d’en  préciser  la  composition  dans  son  ordonnance  avec  les 
proportions  des  substances  à  employer.  Car  le  pharma¬ 
cien  ne  peut  le  délivrer  qu'en  se  conformant  à  la  formule 
de  l’ordonnance  ou  à  celle  du  Codex.  Si  le  pharmacien  ne 
trouve  de  formule  ni  dans  le  Codex  ni  dans  le  bulletin,  ni 
dans  l’ordonnance  il  doit  refuser  de  délivrer  le  remède. 

Là  cour  de  Rouen  avait  refusé  de  considérer  le  fait 
qui  lui  était  soumis  comme  une  infraction  à  la  loi  de 
Germinal  an  XI,  parce  qu’il  y  avait  ordonnance. 

Cependant  l’ordonnance  ne  donnait  quant  au  remède 
prescrit  aucune  autre  indication  que  le  nom  sous  lequel 
il  est  le  plus  généralement  connu. 

Il  était  donc  impossible  au  pharmacien  de  préparer  ce 
remède  ;  restait  à  savoir  si  l’obligation  de  préparer  le 
médicament,  selon  l’ordonnance,  s’applique  à  de  f  pro¬ 
duits  cliniques  simples  comme  l’urotropine. 

L’urotropine  est  une  préparation  chimique  provenant 
de  l’action  de  l’ammoniaque  sur  le  formol,  ce  n’est  pas 
un  toxique,  à  la  différence  de  l’héroïne  qui  provient  de 
l’action  de  l’acide  acétique  sur  la  morphine.  Elle  est 
fabriquée  en  Allemagne,  où  la  législation  reconnaît  la 
brevetabilité  des  remèdes.  C’est  donc  plutôt  une  matière 
première  que  le  pharmacien  pouvait  se  procurer,  car 
il  ne  pouvait  matériellement  la  fabriquer  ;  mais  y  avait-il 
néanmoins  infraction  ù  la  loi?  Non,  répondait  le  rappor¬ 
teur,  car  la  science  a  progressé  depuis  l’an  XI,  les  sérums. 


les  virus,  les  toxines,  que  le  pharmacien  ne  peut  contrôler, 
sont  ainsi  que  nombre  de  remèdes  nouveaux  et  de  pré¬ 
parations  ehimiques  prescrites  par  leur  nom  à  défaut 
d’une  formule,  qui  n’existe  pas. 

Ces  remèdes  nouveaux,  dont  le  pharmacien  ne  peut 
demander  la  formule  .et  qu’il  est  dans  l’impossibilité 
scientifique  de  préparer  ou  de  vérifier  à  cau.se  des  réac¬ 
tions  impossibles,  doivent  doue  échapper  aux  prévisions 
de  l’article  32.  La  condamnation  du  pharmacien  dans  ce 
cas  aurait  pour  effet  l’interdiction  de  ces  produits,  véri¬ 
tables  matières  premières  de  la  pharmacie,  qu’on  ne  peut 
préparer  selon  la  formule.  Malgré  ces  conclusions  la 
cour  de  cassation  décida  que  l’urotropine  constitue  un 
remède  secret  et  que  le  pharmacien  ne  doit  pas  en 
délivrer  si  l’ordonnance  n’en  contient  pas  la  formule  : 

«  Attendu,  dit  l’arrêt,  que  le  principe  de  l’interdiction 
des  remèdes  secrets  édicté  dans  l’intérêt  des  malades 
doit  recevoir  .son  application  quelle  que  soit  la  nature  du 
remède  ordonné  par  le  médecin  et  sauf  une  dérogation 
spéciale  résultant  de  la  loi  ;  que,  s’il  est  énoncé  que 
l’urotropine  est  ainsi  que  l’héroïne  un  produit  chimique 
employé  comme  remède,  ne  comportant  le  libellé  d’aucune 
formule  médicale  et  ne  pouvant  même  sur  ordonnance 
être  utilement  préparée  dans  l’officine  d’un  pharmacien, 
il  est  constant  que  ce  produit  n’est  inscrit  ni  dans  le 
Codex,  ni  dans  le  bulletin  de  l’Académie  de  médecine  ». 

Cet  arrêt  qui  a  admis  la  faute  du  pharmacien  a  tranché 
une  question  qui  ne  laisse  pas  d’être  fort  délicate. 

Tout  d’abord  le  médecin  ne  pouvait  être  recherché 
car  si  la  vente  des  remèdes  secrets  est  interdite,  leur  pres¬ 
cription  ne  l’est  pas.  Mais,  il  avait  l’obligation,  d’après 
l’arrêt,  de  fournir  les  substances  constitutives  du  remède 
cl  leur  préparation,  faute  de  quoi  le  pharmacien  com¬ 
mettait  nécessairement  une  infraction  à  la  loi  de  Ger¬ 
minal  an  XT.  Le  raisonnement  de  la  cour  est  le  suivant. 

L’urotropine  est  employée  en  thérapeutique,  elle  est 
donc  un  remède,  cependant  sa  constitution  n’a  pas  été 
publiée  suivant  l’un  des  modes  prévus  par  la  loi  ou  par 
les  décrets  de  1810  ou  i8gn,  c’est  donc  un  remède  secret 
que  le  pharmacien  ne  peut  délivrer  que  sur  une  ordon¬ 
nance,  qui  précise  sa  composition. 

Le  bulletin  de  l’Académie,  non  seulement  n’a  pas  décrit 
l’urotropine,  mais  il  ne  publie  plus  aucun  remède,  malgré 
le  décret  de  1850.  Et  ce  silence  ne  peut  s’expliquer  que 
par  la  prudence  de  l’Académie  et  peut-être  par  la  dis¬ 
crétion  des  inventeurs  Reste  le  Codex,  mais  ses  éditions 
ne  paraissent  qu’à  intervalles  éloignés  (1816-1837,  1866, 
1884,  1895).  On  comprend  donc  combien  de  remèdes 
devraient  être  refusés  par  les  pharmaciens. 

En  fait,  il  faudrait  peut-être  interpréter  plus  largement 
l’esprit  de  la  loi  de  Germinal  an  XI  et  penser  qu’elle 
s’applique  plutôt  aux  médicaments  composés,  aux  pré¬ 
parations,  qu’aux  substances  simples  et  aux  produits 
chimiques  définis.  Ces  derniers  pourraient  donc  en  dehors 
d’une  publication  inutile  être  prescrits  sous  leur  nom, 
et  délivrés  par  le  pharmacien. saiis  nécessité  de  formule. 

Si  on  appliquait  l’arrêt  que  nous  venons  d’analyser 
dans  sa  rigueur,  les  pharmaciens  pourraient  délivrer 
de  l’antipyrine  publiée  au  Codex  de  1908,  mais  que 
de  produits  chimiques  courants  devraient  être  refusés. 

La  cour  aurait  donc  pu  distinguer  sans  se  dégager  les 
préparations  des  substances  simples  et  déclarer  que  l’uro- 
tropiue  pouvait  être  délivrée  sous  son  seul  nom,  elle 
aurait  ainsi  mis  d’accord  une  législation  quelque  peu 
désuète  avec  les  nécessités  de  la  science. 

Adrien  Peyïei,. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel. 


GERMYL 


TRIPLE  EXTRAIT  DE  flALT  PUR  Nutrition 

Concentré  et  Pasteurisé 

NON  ALCOOLISÉ  de  la  lYlère 


Surmenage  Adresser  demandes  d'échantillons  au  Auvent 
Anémie  “GERMYL”  9,  rue  Petitot,  Dijon  P” 


TRAITEMENT  SYPHILIS 

par  les  injections  Mercurielles  intra-musculaires, 
indolores,  de  VICIER 

Huile  grise  Vigier  k  40  “/o  (Codex  lOOS)  Seringue  s/icciale 
Harthélemg-Vigier,  slOrilisablc.  —  //.  au  Calomel  k 
0,05  cgr.  par  ce.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  cc.  ;  H.  au 
Riiodure  de  Hg,  k  0,01  pai'  ce. 

Ampoules  hgpertoniques,  sarcharosées,  indolores:  1®  ou 
Renzoale  de  Hg,  k  0,01  et  0,0i  rgrs.  parce.;  2»  au  Riio¬ 
dure  de  Hg,  /l'O.Ol  et  0,02  egrs.  par  ce. 

Pharmacia  VIGIER, '2,  boulevard  Bonne-Nouvelle.  PARIS 


NOUVEAU 

FORMULAIRE  MAGISTRAL 

de  Thérapeutique  clinique  et  de  Pharmacotogie 


VAL=MONT  =  LA  COLLINE  montreu^-Îterritet 

600-660  M.  d’altitude  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 
ÉTABLISSEMENTS  MEDICAUX  ET  MAISONS  DE  RÉGIMES 

Traitement  diétéUqiic  et  pjiysiothérapiquÊ  des  mjiladifô  de  la  nutrition  (arthritisme,  goutte^  dl^éte,  obésltô,  amal^s- 

deiaorcuiation.  HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  MASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 


MEDICAMENTS  MICROBIENS 

Bactériothérapie,  Vaccination,  Sérothérapie 

Par  les  METCHNIKOFF,  SACQUÉPÉE,  REMLINGER,  Louis  MARTIN.  VAILLARD, 
,  DOPTER,  BESREDKA,  DUJARDIN-BEAUMETZ,  SALIMBENI,  CALMETTE. 

2"  édition,  I  vol.  in-8  de  544  pages,  avec  4.5  ligures,  cartonné .  12  tr. 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


lEJnAIR  CHAUD 

VENTE  ET  LOCATION  NOTICE  FRANCO  SUR  ÜEMANOE 


PUNIET 

FABUCAMT  BUVBTàS.G.B.C. 

17 s,  FgSt-Honori 
=  PARIS  == 

EnfaoeBEAUJON 


lODALOSE  GALBRUN 


lODB  PHYSIOLOaiQUK,  ■OLUBLK,  ASSIMII.ABI.B 

Première  Combinaison  direote  et  entièrement  stable  de  l’ioda  avae  la 

PtCOOTERTE  KW  i8W  PAlt  E.  OALBRUN,  oooTaui,  bn  pharhàoib 

Romplace  toujours  Iode<'‘et  lodures  sans  lodisma. 

Vingt  gouttes  XODALOSE  mgisssnt  oomms  un  gramme  lodure  atoaltn. 
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PÉRISTALTINE 

CIBA 

Glucositie  soluble  du  Cascara  Sagraüa 

Régularise  les  fonctions  de  l’intestin 


Action  lente  —  Sans  coliques  —  Sans  accoutumance 

Constipation  chronique  !  Comprimés  à  0  gr.  05 
Atonie  intestinale  post=opératoire  l  AmpoulesSà  0  gr.  50 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

Société  pour  l'industrie  Chimique  à  St-Fons  (Rhône) 


DÉPARTEMENT  PHARMACEUTIQUE 
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Si  laThéobPomine 
dmorphe  provoque 
souvent  des  nausées 
des  vom  issements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
c'est  parcequesacom- 
position  chimique  va  rie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 


USINE  a  LABORATOIRES 
ERMONT(S  a  O)  près  PARIS 


s^V^tOBROMlWe 


ROUSSEAU  . 


ESTUN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET  CHIMIOUEMEKT  PUR 


Exempte  de  tous  les  déFauts  de laThéobromine  ^y770/»Me.elle assure 
lemaximum  delà  diurèse  recherchée  par  laThérapeutiquedes  maladies 
de  la  circulation.sans  complications  d'aucune  sorbe  é  redouter. 


MARCEL  LABBE 


LE  SANG 


'  édition,  igii,  i  volume  iii-i6,  cartonné.. 


PHYSIOTHERAPIE 

MÉCANOTHÉRAPIE  —  RÉÉDUCATION  —  SPORTS  —  MÉTHODE  DE  BIER 

HYDROTHÉRAPIE 

Par  tes  FRAIKIN,  GRENIER  DE  CARDENAL,  CONSTENSOUX,  TISSIÉ,  DELAGENIÈRE,  PARISET 

1909,  I  volume  in-8  écu  de  404  page.s,  avec  114  figures,  cartonné  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  8  fr. 


LIBRAIRIE  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  PARIS 


E.  LITTRE 


Membre  de  l’Institut 

(Académie  Franç.Tisc,  Inscriptions  et  Bcllcs-Lcltrcs). 
Membre  de  l’Académie  de  médecine. 


A.  GILBERT 


Dictionnaire  de  Médecine 

DE  CHIRURGIE,  DE  PHARMACIE 

ET  DES  SCIENCES  QUI  S’Y  RAPPORTENT 

Vingt  et  unième  Edition  entièrement  refondue 

08,  I  volume  grand  in-8  de  1842  pages  à  deux  colonnes,  avec  860  figures  nouvelles.  Broché  :  25  Ir.  Relié  :  30  fr. 
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UROTROPINE  SCHERING 

Indispensable  dans  les  affections  des 
Organes  GÉNITO-URINAIRES 


La  prescrire  en  comprimés  pour  éviter  des  substitutions 

DOSE.  —  De  2  à  4  comprimés  par  Jour,  chaque 
comprimé  dissous  dans  un  grand  Verre  d’eau  froide. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
4,  Faubourg  Poissonnière,  PARIS 


PRESCBIRE 


filojihanCrueï 


_  dans 

pn  rnrhp/  ^  ^  ^  ttaque  de  goutte  aigue 

CJC  elle RHUMAT/SME ARTICULAIRE  AIGU 


POUGUËS 


■les  EAUX 


-  û  24  0  Kilomètres  de  PARIS  -  TVajet  en  a*'  .  W-rI  pH-  > 

V-  JUIN  —30  SEPTEMBRE  ^ 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPEPTIQUES 
•  et  de  toutes  les  ATONIES  et  ASTHENIES  organique» 

»l  iEstoniac.FoieJnte5tins)DlABÈTE.ANÉMlE.eounE.GRAVEiiE 


Li’Eaa  ]VIlnépale  i^atupelle  Ho<3onstituante  de 

S^LÉGER  POUGÜES  ALICE 

sa  trouve  en  vente  partout. 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

PAR  DAUMIER 
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LE  MÉDECIN  HYDROPATHE. 
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KEPHIR -SALMON 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux 

Képhir  n«  1  laxatif.  -  N»  2  Alimentaire.  —  N»  3  Constipant. 

KOUMIS-SALMON 


PULVO-KEPHIR 

Pour  préparer  soi-même  le  Képhir  lait  diastasé 

Le  Pulvo-Képlilr  a  été  fait  pour  permettre  aux  personne.. 
—  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-mêmes  le,Képliir.  - 

YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TfiliÉPflOriE  1^9-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TâliÉPtlOI^E  149-78 


CURE  DE 


niuRESF 


SOURCE, 

a. 


J.  MINET  et  J.  LECLERCQ 

Les  Applications  pratiques 

DE  L’ 

ANAPHYLAXIE 

igi2,  I  vol.  in-i6  jésus  de  96  pages,  cartonné,  i  fr.  So 


PRECIS  DE  COPROLOGIE  CLINIQUE 

Guide  pratique  pour  i’examen  des  Fèces 

Par  le  D-^  R.  GAULTIER 

Clietdc  Clinique  à  lo  Faculté  de  inédeciiicde  Faiis. 

Préface  du  Professeur  A.  ROBIN 
[907,  I  vol.  in-8  de  $84  pages  avec  65  micro- 


5oum;'s„lagnel 

VOGOURTH I 


Z  Xî  delà  Pépiniéré,  PARIS.  (CdreS-Lêzaré) 
Té/éDh.:2o7'^9 


BISCOTTES 


fin  n*'  VfFRT  diabète,  obésité,  dyspepsie,  gastritbSi 
UU  U  fICOI  GASTRALGIES,  OASTRO-ENTÉRITES,  ETCb 
(Légumine  26  Hidalllgt  d'Or  et  Qmids  Prix  lux  divarstt  EipoiitlHi 
diastasée)  Échantillons  :  il,  Boum  Uaussmana,  Parla. 
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DIÉTÉTIQUE 


MENUS  POUR  ENFANTS 

(M"‘“  MOI,I,-WEISS) 

Bouillon  de  légumes 
I  cuillerée  de  blé  (ou  20  Kraiiuiies), 
I  cuillerée  de  haricots  secs, 

I  cuillerée  de  lentilles, 

I  cuillerée  pois  secs, 

I  cuillerée  maïs  concassé, 

I  aiillerée  orge  perlé, 

3  litres  d’eau  et  5  grammes  de  sel. 

I.  —  Trier  tous  ces  produits,  les 
laver,  les  jeter  dans  les  trois  litres 
d'eau  froide,  et  les  faire  bouillir 
3  heures. 

II.  —  Passer  le  bouillon,  le  saler. 

(D'  COMBY). 

Bouillon  à  base  de  riz 
Pour  I  litre  d’eau  2  cuillerées  de 

Faire  bouiilir  i  heure,  passer  et 
saler  légèrement. 

(Dr  Varioï). 

Remarques  :  les  bouillons  seront 
rendus  plus  nourrissants  : 

1“  Si  on  les  additionne  de  pâtes  ; 
2»  Si  on  les  additionne  de  pâtes 
et  d’un  peu  de  crème  épaisse  ; 

3“  Si  on  les  additionne  de  pâtes, 
d’un  jaune  d'œuf  et  d’un  peu  de 
beurre  frais. 

Selon  les  indications  reçues  du 


docteur  les  petites  mamans  donne¬ 
ront  la  préférence  à  telle  ou  telle 
préparation  ;  les  varier  est  natu¬ 
rellement  indiqué. 

Potage  du  couvent 

50  grammes  navets, 

50  grammes  carottes, 

100  grammes  haricots  de  Soissons, 

Panais,  céleri, 

5  grammes  de  sel, 

2  litres  d’eau. 

I.  —  Trier  les  haricots,  éplucher 
les  légumes,  laver  haricots  et  légu¬ 
mes.  Éniincer  les  carottes  et  le 
navet,  jeter  le  tout  dans  les  2  litres 
d’eau  et  faire  cuire  jusqu’à  ce  que 
les  haricots  soient  tendres. 

II.  —  Passer  le  bouillon  en  écra¬ 
sant  les  légumes,  ajouter  un  peu  de 
tapioca  et  au  moment  de  servir  un 
morceau  de  beurre  bien  frais. 
Potages  à  base  de  lait  et  de  farines 

ou  de  pâtes 

Pour  200  grammes  de  lait  ; 

10  grammes  de  crème  de  céréale, 
de  farine  ou  de  pâtes,  10  grammes 
de  sucre. 

1“  Crème  de  céréales  ou  farine.  — 
Ta  délayer  avec  un  peu  de  lait  froid, 
verser  ce  mélange  dans  le  lait  sucré 
et  bouillant  eu  remuant  sans  cesse  ; 
laisser  cuire  environ  10  minutes. 


2°  Pâle  alimentaire.  —  Semoule, 
pâte  d'Italie,  vermicelle.  Sucrer  le 
lait,  le  faire  bouillir,  verser  dedans 
la  semoule  et  remuer.  Paire  cuire 
ro  minutes. 

Note  I.  —  Pour  élever  la  valeur 
alimentaire  de  ces  potages  on  peut 
leur  ajouter  un  jaune  d’œuf.  On  met 
ce  jaune  d’œuf  au  fond  du  bol,  on  le 
délaie  doucement  avec  ime  ou  deux 
cuillerées  de  potage  chaud,  puis  on 
ajoute  lentement  le  restant  du  potage 
en  remuant  sans  cesse. 

No'i'E  2.  —  On  peut  augmenter 
encore  la  valeur  alimentaire  de  ce 
potage  en  lui  adjoignant  quelques 
cuillerées  de  crème  fraîche  double. 

Préparation  du  riz  au  lait 

50  grammes  de  riz  ;  mi  demi-litre 
de  lait  ;  25  grammes  de  sucre  ;  un 
parfum. 

Bien  laver  le  riz  ;  le  mettre  au  feu 
avec  le  sucre,  la  vanille  et  le  lait  ; 
laisser  cuire  doucement  et  sans 
remuer,  uue  heure. 

Note  i.  —  On  peut  élever  la 
valeur  alimentaire  de  ce  potage, 
comme  des  autres,  en  le  liant  avec 
un  jaune  d’œuf. 

Note  2.  —  Ou  l’élève  davantage 
encore  eu  y  incorporant  im  peu  de 
beurre  ou  de  crème  double. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


L’Insomnie  des  névropathes. 

D’insomnie  est  un  des  premiers 
symptômes  pour  lesquels  les  ner¬ 
veux  viennent  réclamer  une  inter¬ 
vention  médicale.  Or,  chez  de  tels 
sujets,  l’absence  de  sommeil  est 
aussi  rebelle  à  la  thérapeutique  que 
pénible  pour  le  malade. 

Que  conseiller  ?  et,  auparavant, 
que  faut-il  éviter  de  prescrire  ? 

D’extrait  d’opium,  la  morphine, 
l’héroïne,  donnent  de  faciles  succès, 
mais  rapidement  c’est  l’accoutu¬ 
mance,  la  nécessité  et  le  danger  de 
doses  croissantes,  le  besoin  impé¬ 
rieux  du  médicament...  ;  la  longue 
liste  des  hypnotiques  eu  al  ne  réserve, 
en  ce  qui  concerne  la  pluiiart  d’entre 
eux,  que  désillusions  et  insuccès  ; 
le  bromure  ne  doit  jamais  être 
ordonné  aux  neurasthéniques,  etc. 

D’ordonnance  la  plus  efficace  sera  : 


1“  Hygiène  générale  très  sur¬ 
veillée  ;  promenade  après  le  repas  du 
soir  :  pas  de  spectacle  provoquant 
des  émotions  trop  vives  ;  coucher 
relativement  tardif. 

2°  Vers  dix-huit  heures,  ou  si 
possible,  quatre  heures  après  le 
souper  (soit  vers  vingt-trois  heures), 
mi  grand  bain  chaud  (37°)  prolongé 
(35  à  .|o  minutes)  dans  l’eau  duquel 
on  versera  deux  litres  d’infusion 
chaude  concentrée,  fait  avec 
300  grammes  de  tilleul  mondé. 

3°  Au  moment  du  coucher,  une 
tasse  à  thé  d’infusion  froide  de 
tilleul,  additionnée  d’une  cuillerée 
à  soupe  de  Véronidia,  et  sucrée  avec 
deux  cuillerées  à  soupe  de  mélange  : 
Sirop  de  lactucarium...  90  cent,  cubes 
Sirop  de  fleurs  d’o¬ 
ranger .  30  — 

Donner,  s’il  y  a  lieu,  une  heure 
plus  tard,  une  seconde  tasse  de  la 


même  infusion,  mais  sans  nouvelle 
dose  de  sirop. 

Autres  formules  permettant  de 
varier  les  prescriptions  (ce  qui 
est  uue  nécessité  chez  les  nerveux). 

Potion  :  a) 

Valérianate  d’aiuino- 

iiiaque .  2  grammes. 

Extrait  de  valériane.  3  — 

Sirop  de  menthe .  go  cent,  cubes. 

Eau  distillée  de 

menthe .  160  — 

Uue  ou  deux  cuillerées  à  soupe 
dans  un  peu  d’eau. 

Paraldéhyde  cristalli- 

sable .  6  grammes. 

Sirop  de  laurier- 

cerise .  60  — 

Teinture  de  vanille. .  X  gouttes. 

Eau  distillée  q.  s.  p.  210  cent,  cubes. 

Prendre  le  tiers  de  cette  potion 
en  se  couchant  ;  si  nécessaire,  un 
deuxième  tiers  dans  la  nuit. 


—  531  — 


-  XXIV  — 


T 


Pharmacie  DURET,  28,  Avenue  Mat 


L’Huile  au  calomel  DURET  est  indolore 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


ARCHIVES  mÊDICO  CHIRURGICALES  DE  PROVINCE.  —  L’a¬ 
nesthésie  locale  en  chirurgie  viscérale  (Com- 
üiiîR,  juillet  1913,  11»  17). 

L’anesthésie  locale  ne  paraît  pas  avoir  conquis,  surtout 
en  France,  toutes  les  sympathies  qu’elle  est  en  droit  de 
mériter.  Or  l’anesthésie  générale  ne  crée-t-elle  pas  souvent 
le  seul  facteur  de  gravité  d’une  opération,  plus  impor¬ 
tant  encore  que  l’infection  et  le  shock,  dont  le  rôle 
est  actuellement  singulièrement  réduit  dans  la  patho¬ 
génie  de  la  mortalité  post-opératoire.  Quant  à  la  rachia¬ 
nesthésie,  c’est  une  méthode  délicate  et  difficile  à  manier, 
méritant  seulement  d’être  conservée  à  côté  de  l’anesthésie 
par  inhalation. 

Ivn  I9i2,sur  499  interventions  pratiquées  par  Mil.  Com- 
bier  et  Defontaine,  la  novocaïne  locale  a  été  appliquée 
114  fois,  dont  55  opérations  abdominales  proprement 
dites  et  une  opération  thoraeo-plcuralc.  «  Pour  ce  qui 
est  des  gastro-entérostomies  en  particulier,  notre  convic¬ 
tion  est  telle  que  c’est  le  seul  mode  d’anesthésie  que  nous 
emploierons  désormais...  Chaque  fois  que  le  mauvais  état 
du  sujet  nous  rend  perplexe  sur  l’issue  de  l’opération 
proposée,  nous  croyons  que  même  pour  des  opérations 
gynécologiques  l’anesthésie  locale  doit  être  proposée  ». 
MEDECINE  MODERNE.  —  Pseudo-tumeur  cérébrale  et 
méningite  séreuse  ventriculaire  (H.  Français, 
juillet  1913,  11“  7). 

Chez  deux  malades,  une  affection  cérébrale  avec  hyper¬ 
tension  intra-cranienne  évolua  il  y  a  plusieurs  années  ; 
la  céphalée,  les  vomissements,  les  vertiges,  les  troubles 
moteurs,  les  convulsions  épileptiformes  et,  eu  particulier, 
la  névrite  optique  œdémateuse  constituaient  les  élé¬ 
ments  essentiels  du  tableau  clinique.  Aussi  le  diagnostic 
de  tumeur  cérébrale  avait-il  pu  paraître  vraisemblable. 
Mais  l'évolution  a  prouvé  que  la  stase  papillaire  et  les 
autres  phénomènes  d’hypertension  intra-cranienne  ne 
relevaient  pas  d’uue  tumeur.  L’une  de  ces  malades 
ne  conserve  plus  que  la  cécité  comme  reliquat  de  son  affec¬ 
tion  ancienne  ;  l’autre  présente  une  cécité  unilatérale  à 
laquelle  s’ajoute  un  syndrome  de  Basedow. 

Le  début  brutal  et  l’amaurose  précoce  indiquent  qu’il 
s’agissait  bien  d’une  affection  aiguë  de  l’encéphale,.  Les 
faits  de  ce  genre  ont  été  étudiés  sous  le  nom  de  pseudo¬ 
tumeurs  cérébrales  (Nonne)  et  ressortissent  à  de  véri¬ 
tables  méningites  séreuses  à  prédominance  ventriculaire 
dont  l’hypertension  iutra-cranienne  constitue  le  symp¬ 
tôme  dominant. 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  De  la  curabilité  du  cancer 
■  de  la  langue  (P.  Baudet,  7  août  1913,  n»  89). 

Le  meilleur  conseil  à  donner  au  malade  porteur  d’une 
lésion  linguale  de  mauvaise  nature  sera  de  se  faire  opérer 
au  plus  tôt.  Le  jour  où  les  malades  prudents  confieront 
au  chirurgien  leurs  plaques  de  leucoplasie  «  cancérogène  » , 
ce  jour-là  permettra  d’envisager  l’espoir  d’une  guérison, 
sinon  définitive,  du  moins  durable. 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  Le  cancer  des  mamelles 
bilatéral  d’emblée  (lî.  SUrquis,  12  août  1913,  n»  91). 
On  doit  réserver  le  nom  de  cancer  primitif  des  deux 
seins  à  des  tumeurs  développées  simultanément  dans 
chaque  mamelle,  qu’elles  aient  une  structure  histologique 
différente  ou  identique.  Cette  affection  présente  iiu 
double  intérêt  ;  d’abord  sa  rareté,  puis  la  possibilité 
actuelle  de  lui  distinguer  à  la  faveur  des  15  observations 
authentiques  publiées  tant  eu  France  qu’à  l’étranger, 
deux  formes  cliniques  :  la  forme  aiguë,  la  forme  chro- 

La  forme  aiguë  n’est  que  la  mastite  carcinomateuse  de 
Klotz-Volkmaun,  frappant  des  femmes  jeunes,  d’évo¬ 
lution  extrêmement  rapide  et  toujours  mortelle.  La  forme 


chronique  est  représentée  par  le  squirre  atrophique  de 
mamelles,  d’évolution  beaucoup  plus  lente  et  dont  on  a 
observé  des  cas  de  guérison  post-opératoire. 

JOURNAL  DES  PR  A  TICIENS.  —  La  trépanation  sclérale 
(Opération  d’Elliot',  dans  les  états  glaucomateux 
(Rochon-Duvigneaud,  9  août  1913,  11°  32). 

Les  tentatives  de  fistulisation  sclérale  dans  le  traite¬ 
ment  du  glaucome,  et  particuliérement  de  ses  formes 
chroniques,  sont  actuellement  à  l’ordre  du  jour  de  la 
chirurgie  oculaire.  La  sclérotomie  de  Lagrange,  la  trépa¬ 
nation  sclérale  d’Elliot  sont  les  deux  procédés  les  plus 
fréquemment  employés  dans  ce  but.  L’opération  de 
Lagrange  est  quelquefois  d’une  exécution  délicate, 
tandis  que  la  trépanation  d’Fllliot  présente  une  facilité, 
une  régularité  d’exécution,  une  innocuité  opératoire, 
enfin  une  série  d’avantages  tout  au  moins  immédiats, 
qui  l’ont  rapidement  mise  eu  faveur  auprès  d’un  certain 
nombre  d’oculistes.  I<’avcuir  seul  peut  nous  apprendre 
la  durée  de  ses  effets. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  —  Le  diagnostic  pré¬ 
coce  de  l’appendicite  aiguë  chez  l’enfant  (Sava- 
RIAUD,  9  août  1913,  U»  32). 

L’histoire  de  l’appendicite  aiguë  entre  dans  une  phase 
nouvelle.  Il  faut  diagnostiquer  désormais  cette  terrible 
maladie  dès  les  premières  heures  de  son  apparition  et  en 
confier  le  traitement  au  bistouri  du  chirurgien.  jV  -ir  autre¬ 
ment,  c’est  condamner  ses  malades  à  continuer  d  ■  nu>urir 
dans  la  proposition  de  15  p.  loo,  comme  ils  fout  a  -tuelle- 
ment.  Dans  certaines  conditions,  un  médecin  très  scrupu¬ 
leux,  désireux  de  n’alarmer  qu’à  bon  escient  une  famille, 
réserve  à  tort  son  diagnostic,  se  laisse  aller  à  roptimisme. 

«  Moi-même  il  m’est  arrivé  trop  souvent  de  mécouiiaîtrc 
une  péritonite  jusqu’au  moment  où  il  est  trop  tard  pour 
opérer.  Aussi  ne  saurais-je  trop  recommander  au  médecin 
de  penser  toujours  à  ce  qu'il  y  a  de  plus  grave.  Quand  nous 
ne  sommes  pas  sûrs  du  diagnostic,  méfions-nous,  ne  fai¬ 
sons  pas  les  rassurés  et  si  les  lumières  d’uu  confrère 
expérimenté  sont  insuffisantes,  —  ouvrons  le  péritoine. 
Jamais  je  n’ai  eu  à  regretter  une  laparotomie  faite  dans 
ces  conditions,  —  trop  souvent  j’ai  eu  à  déplorer  la  mort 
de  malades  que  j  ’aurais  pu  sauver  eu  faisant  une  mission 
exploratrice.  Aussi  je  ne  saurais  trop  le  répéter,  dans  le 
doute,  pour  peu  que  l’état  paraisse  alarmant,  il  ne  faut 
pas  s’abstenir  et  ouvrir  la  fosse  iliaque  ». 

PROVINCE  MEDICALE.  —  Le  sevrage  normal  (F'  A. 
Moussous  et  E.  LeurET,  9  août  1913,  n»  32). 

Pour  que  le  sevrage  s’effectue  régulièrement,  il  est  bon 
de  ne  pas  se  départir  de  certaines  règles  :  1“  chaque  fois 
qu’on  a  remplacé  une  tétée  par  un  aliment  différent,  il 
faut  eu  surveiller  attentivement  la  digestion.  Si  celle-ci 
se  fait  mal,  il  faut  revenir  pour  quelque  temps  à  l’alimen¬ 
tation  antérieure  ;  2°  on  doit  respecter  l’intervalle  des 
repas  et  entre  eux  l’enfant  ne  doit  rien  prendre  ;  30  il  ne 
faut  utiliser  que  des  aliments  absolument  frais  et  rejeter 
les  aliments  conservés  ;  4“  il  faut  modifier  souvent,  varier 
la  nature  des  aliments  ;  5°  on  doit  pendant  les  chaleurs 
de  l’été  diminuer  la  ration  alimentaire  et  la  réduire  d’uu 

LVON  MEDICAL.  —  Tuberculose  iléo-cæcale  hyper¬ 
trophique  chez  un  tuberculeux  pulmonaire  (Sanïy 
et  Durand,  3  août  1913,  11“  31). 

Les  entérectomies  pour  tuberculose  hypertropliique  du 
segment  iléo-cœcal  sont  aujourd’hui  nombreuses  et 
suivies  le  plus  souvent  de  bons  résultats.  Mais  il  est  inté¬ 
ressant  de  signaler  que  l’on  ait  pu  intervenir  d’emblée 
par  cette  opération  radicale  sur  une  malade  cachectique, 
très  amaigrie,  toussant,  expectorant  depuis  plusieurs 
années  et  affaiblie  au  point  de  garder  presque  eontiuuel- 
lenient  le  lit. 
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GASTRO-ENTERITES 
DES 


NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES,  Mies  DyspepUguesiitiarEiiIaice 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de 


SiropJrouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou  ai^rès  oliaQu©  tété©  ou  toitoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  Fapâïiie 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  Qi 


La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■un 


KalataiiBi  Estomac  sMest!ttsÆttfattts& Adultes 

SIROPdeTROUETTE-PERRETâ  la‘*PAPAÏNE'’l 

1  GuillerÔB  à  soupe  à  chaque  repas . ; 4  fr.  lo  Flacon.  | 

EE-IXIRdeTROUETTE-PERRETâla  “PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas . ; .  5  fr.  le  Flacon. 

Cachets  d6TROUETTE-PERRETâia“PAPAÏNE” 

1  à  2  caohets  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Boîte. 

COMPRiMÉSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr,  le  Flncoii. 

EiTROUETTE,  IS,  RDC  RES  iMEQtllES'IllâllStrlElS,  FsrIS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


NANCY.  —  JIM.  Simon  et  Jacquot  relatent  cinq  obser¬ 
vations  de  méningite  cérébro-spinale  recueillies  à  la  Cli¬ 
nique  médicale  de  l'Hôpital  civil.  De  ces  cinq  malades, 
quatre  ont  guéri,  le  dernier  a  succombé  et  l’autopsie  a 
montré  qu’il  existait  an  niveau  de  la  région  cervicale 
•de  la|  moelle;  des  adhérences  entraînant  l'imperniéa- 
bilité  de  la  cavité  araclnioïdieune  et  empêchant  le  sérum 
de  diffuser  jusqu’au  bulbe  et  aux  centres  encéphaliques. 

_ 13e_  nmme,  _chez  _un  malade  de  JI.  G.  Étienne,  les 

ponctions  faites''n’out"jam'ais~permis  dc'retirer  plus~ de 
lo  ou  15  centimètres  cubes  de  liquide;  l’écoulement 
s’arrêtait  sans  provoquer  de  céphalée  ;  il  ne  vidait  évi¬ 
demment  qu’une  loge.  Or,  le  malade  a  succombé  le  vingt- 
quatrième  jour,  sans  coma,  sans  délire,  malgré  de  nom¬ 
breuses  injections  de  sérum  antiméumgococcique  et 
antiparaméningococcique,  qui  n’ont  déterminé  aucune 
amélioration.  (Soc.  de  médecine,  28  mai  1913). 

La  présence  de  nombreux  ouvriers  italiens  et  anciens 
coloniaux  dans  les  mines  de  Briey  est  de  nature  à  inspirer 
des  préoccupations  à  l’égard  de  l’importation  de  divers 
jiarasites  exotiques.  «  Il  faut  dès  maintenant  exiger 
des  médecins  de  nos  mines  de  fer  des  connaissances  de 
parasitologie  a.ssez  précises.  Il  faut  qu’ils  sachent  dépister 
un  parasite  nouveau  s'implantant  dans  nos  mines.  Il 
faut  qu’ils  provoquent  en  temps  utile  les  mesures  sani¬ 
taires  nécessaires,  et  dès  maintenant  des  mesures  prophy¬ 
lactiques  efficaces  (tinettes,  etc.)».  (Perrin ET  G.  Thiry. 
Soc.  de  médecine.  28  mai  1913). 

MM.  Perrin  et  G.  Thiry  ont  pu  isoler  chez  une 
poule  un  bacille  de  Klebs-Lœflier  de  vunilence  notable  et 
en  outre,  remarquablement  toxigène.  «  Après  rajeunisse¬ 
ment  par  trois  passages  sur  cobayes  et  sur  la  macération 
•de  veau  proposée  par  Roussel,  ce  bacille  d’origine  aviaire 
nous  a  donné  par  filtration  par  refoulement  sur  bougie 
Chamberland  épaisse,  une  toxine  tuant  un  cobaye  de 
450  grammes  en  soixante  et  onze  heures  et  un  cobaye  de 
505  grammes  en  quatre-vingts  heures,  à  la  dose  de  i/io  de 
centimètre  cube/  Il  faut  chercher  longtemps  pour  isoler 
de  cas  humains  d’aussi  bous  productevirs  de  toxines.» 

Que  les  poules  soient  des  agents  de  transmission  de 
bacille  de  Klebs-Lœflier,  de  porteuses  de  bacilles,  il  ne 
le  semble  guère  d’après  ce  que  l’on  voit  journellement 
dans  certains  élevages  où  la  promiscuité  de  l’honmic  et 
de  la  poule  est  extrême.  Mais  d’autre  part,  les  partisans 
de  la  diphtérie  aviaire  apportent  des  observations  pré¬ 
cises,  nombreuses,  suggestives,  quand  ils  relatent  la 
coïncidence  d’affections  membraneuses  aviaires  et  hu¬ 
maines.  (Soc.  de  médecine.  28  mai  1913). 

LYON.  —  M.  Bériel  avait  précédemment  présenté  le  cer¬ 
veau  d’une  femme  atteinte  d’hémiplégie  depuis  six  mois,  et 
sur  lequel  on  relevait  seulement  une  lésion  en  foyer  de  la 
partie  postérieure  de  la  couche  optique,  du  côté  opposé. 
La  malade  avait  été  examinée  seulement  pendant  les 
derniers  jours  de  la  vie,  et  elle  n’avait  présenté,  à  ce 
moment-là  tout  au  moins,  aucun  trouble  de  la  sensibi¬ 
lité.  Ayant  pu  faire  l’examen  histologique  sur  coupes 
sériées,  M.  Bériel  en  apporte  les  résultats  (Soc.  Méd. 
des  H6p.,  13  mai  1913).  «  Notre  lésion  a  son  siège 
principal  dans  la  zone  des  fibres  centripètes  de  la  zone 
thalamiqiie,  carrefour  des  fibres  de  la  sensibilité,  et  seule¬ 
ment  des  prolongements  plus  discrets  dans  la  région 
motrice  de  la  capsule  interne  ».  Cependant  cette  lésion 
s'est  manijestée  exclusivement  par  des  troubles  moteurs. 
■Ce  fait  souligne  une  fois  de  plus  l’incertitude  dans  la¬ 
quelle  nous  sommes  encore,  malgré  de  volumineux 
travaux  récents,  pour  ce  qui  a  trait  à  la  pathologie  de  la 
courbe  optique. 

NANTES.  —  Le  Cheyne-Stokes  n’a  pas  par  lui-même  un 
pronostic  fatal,  il  est  surtout  grave  du  fait  de  la  lésion 
■causale  et  sou  prouo.stic  dépend  des  conditions  cliniques 
dans  lesquelles  il  se  développe. 


^  JL  Brelet  rappelle  cette  conclusion  de  Kabé  (’l'h.  de 
Paris,  1898)  à  propos  de  deux  malades  chez  lesquels  il 
attribua,  à  tort,  à  la  dyspnée  de  Cheyne-Stokes  une  signi¬ 
fication  pronostique  extrêmement  grave,  la  considérant 
comme  un  signe  de  mort  prochaine. 

Ivn  août  1912,  il  soignait  un  artério-scléreiix  qui  présen¬ 
tait  des  accidents  combinés  d’asystolie  et  d’urémie.  La 
.situation  devint  très  mauvaise  et  du  17  au  24  août  les 
malade  était  véritablement  mourant,  avec  des  phéno¬ 
mènes  d’urémie  nerveuse  et  un  rythme  de  Cheyne-Stokes 
des  plus  nets.  Un  consultant  fait  également  un  pronos¬ 
tic  très  grave  et  la  famille  se  rassemble  pour  être  présente 
au  moment  des  dernières  heures....  Une  amélioration  se 
produit,  le  malade  sort  du  coma,  le  rythme  de  Cheyne- 
Stokes  disparaît.  La  mort  ne  survint  que  quatorze  jours 
après. 

Chez  un  brightique  de  soixante-dix  sept  ans,  survint  le 
10  avril  dernier  de  la  somnolence  avec  difficulté  à  parler. 
Le  14  avril,  il  est  dans  le  coma  complet,  avec  rythme  de 
Cheyne-Stokes  et  des  pauses  respiratoires  d’une  dizaine 
de  secondes.  «  Je  déclare  que  très  probablement  le  malade 
ne  passera  pas  la  nuit  ;  or,  le  lendemain  une  amélioration 
s’est  produite,  le  rythme  de  Cheyne-Stokes  existe  encore 
mais  l’apnée  est  beaucoup  moins  longue  ;  pendant  deux 
jours  l’amélioration  persiste,  si  bien  que  le  17  avril  ce 
malade  qui  a  repris  connaissance  peut  absolument  se 
lever  et  faire  quelques  pas  dans  sa  chambre,  mais  le 
18  avril,  il  retombe  dans  le  coma,  le  cœur  fléchit,  les  extré¬ 
mités  se  cyanosent  et  le  malade  sucombe  dans  l'après- 
midi.»  (Soc.  medico-chirurgicale,  27  mai  1913). 

BORDEAUX.  —  Une  femme  de  quarante-sept  ans  entre 
à  l’hôpital  Saint-André  pour  une  augmentation  énorme 
du  membre  inférieur  gauche,  ayant  débuté  dix-sept  ans 
auparavant  par  un  gonflement  d’abord  transitoire,  puis 
permanent  survenu  sans  antécédents  notables  ni  affection 
intercurrente. 

Or  il  n’était  pas  douteux  que  cette  femme  était  atteinte 
d’un  énorme  éléphantiasis  chronique.  JI.  Guyot  pratique 
une  longue  incision  sur  la  face  aiitéro-iiiterne  de  la  jambe 
et  excise  une  large  branche  d’hypoderme  induré,  scléro- 
adipeux  puis  un  tissu  mou,  œdémateux  d’où  s’échappe 
une  assez  grande  quantité  de  lymphe.  Ou  suture  la  peau 
au  crin,  en  laissant  à  la  partie  déclive  deux  drains  11“  8  et 
1 3.  L’examen  histologique  pratiqué  alors  par  JI.  le  profes¬ 
seur  Sabrazès  «  montre  qu’il  s'agit  d’un  éléphantiasis 
chronique  caractérisé  par  des  foyers  lymphadéuoïdes 
(ébauches  de  véritables  follicules  clos  et  cordons  lympha¬ 
tiques  gorgés  de  lymphe  avec  sclérose  hypertrophique  du 
tissu  cellulo-adipeux  sous-cutané).  On  ne  trouve  pas 
dans  les  coupes  l’agent  causal.  ». 

On  observe  les  jours  suivants  une  notable  diminution 
du  volume  de  la  jambe  et  du  mollet,  mais  l’état  delà  cuisse 
reste  stationnaire.  On  se  décide  alors  de  pratiquer  l’opé¬ 
ration  décrite  en  1908  par  Sampson  Haudley  sous  le  nom 
de  lymphangigilastre,  méthode  qui  a  pour  but  de  réaliser 
le  drainage  capillaire  par  l’intermédiaire  de  fils  de  soie, 
abandonnés  dans  ces  tissus  et  allant  de  la  zone  éléphan- 
tiasique  dans  une  région  voisine  saine. 

Les  suites  sont  normales  et  les  incisions  se  réunissent 
par  première  intention.  Dix  jours  après  l’intervention,  on 
note  une  modification  très  sensible  de  tout  le  membre  :  la 
peau  est  flasque  ;  même  au  niveau  de  la  cuisse,  on  observe 
un  changement  très  notable  que  confirme  la  meusu- 

On  revoit  la  malade  cinq  semaines  après.  Les  fils  n'ont 
occasionné  aucun  bacille  et  elle  accuse  une  amélioration 
réelle  ;  à  la  mensuration,  le  bas  de  la  jambe  a  diminué  de 
7  centimètres. 

Cette  observation  est  à  rapprocher  de  ces  cas  d’éléphan- 
tiasis  nostras  qui  surviennent  sans  cause  chez  des  sujets 
d’apparence  vigoureuse  et  dont  la  pathogénie  est  encore 
très  obscure.  (5oc.  de  méd.  et  de  chir.  14  mars  1913). 
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PEPTONE  CATILLON 


VIN  la  PEPTONE  CATILLON  I 


Toujours  se  recommander  de  "PARIS  MÉDICAL  auprès 
des  fournisseurs  faisant  des  annonces  dans  PARIS  MEDICAL 


PIPÉRAZINE  MIDY 


;ULMARENE 


e  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS 
Hautefeuille,  19,  PARIS 


L’Anatomie  sur  le  vivant 

Guide  pratique 
des  Repères  Anatomiques 


J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  Éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans 

Docteur  CRÉMIEU  | 

Radiothérapie  des  Maladies  du  Sang 

et  du  Système  Lymphatique 


Par  AUBARET 

;rcgc  à  la  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 
in-8  de  120  pages  avec  60  fig.  5  fr. 


Guide  clinique  et  thérapeutique 

DU  PRATICIEN 
Par  le  PALASNE  DE  CHAMPEAUX 

Méileiin  principal  do  la  Marine. 

1909,  I  vol.  in-b  de  33,)  pages,  cartonné .  6  fr. 
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GRIPPE, RHINITES, ANGINES, TUBERCULOSE 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


M.  Labeau  de  Bordeaux  rapporte  un  certain  nombre 
de  cas  de  sarcomes  de  l’épaule,  du  maxillaire  inférieur, 
ostéo-sarcome  du  fémur,  du  corps  thyroïde,  ostéo¬ 
sarcome  du  bassin,  lymphosarcome  du  cou,  traités  par 
la  radiothérapie  et  ayant  bénéficié  largement  de  ce  trai¬ 
tement  par  des  améliorations  de  l’état  général  et  local, 
équivalent  fréquemment  à  des  guérisons. 

Ces  résultats  confirment  la  grande  loi  radiothérapique 
qui  dit  que  plus  là  cellule  est  jeune,  plus  elle  est  sus¬ 
ceptible  d’être  détruite  par  ies  rayons  X.  Ba  cellule 
sarcomateuse  restant  jeune  et  à  division  karyokinétique 
inten.se  rentre  donc  dans  ce  cas.  l’ius  le  traitement  sera 
appliqué  dès  le  début  de  l’afifection,  plus  les  chances 
de  guérison  seront  certaines  ;  il  ne  faut  pas  attendre 
le  moment  où  l’intervention  chirurgicale  est  impos¬ 
sible  ou  contre-indiquée  pour  appliquer  la  radiothé¬ 
rapie  :  néanmoins  le  malade  étant  opéré  et  présentant 
les  indices  d’une  récidive,  les  rayons  X  peuvent  encore 
avoir  une  action  certaine  et  donner  un  résultat  satisfai¬ 
sant  (Soc.  franç.  d’éleclroi/icrapie  et  de  radial,  mcdic., 
15  mai  1913)- 

JI.  Ronneaux  confirme  les  résultats  très  favorables 
signalés  par  Beduc,  obtenus  par  l’emploi  du  courant 
continu  sur  les  cicatrices  vicieuses  de  la  peau  et  des 
tissus  sous-cutanés.  Il  apporte  un  certain  nombre  d’ob¬ 
servations  de  malades  présentant  des  cicatrices  con¬ 
sécutives  à  des  brûlures,  morsures,  opérations  chirurgi¬ 
cales,  suppurations  prolongées  et  ayant  amené  par  leur 
rétraction  des  troubles  fonctionnels  importants.  Tous  ces 
malades  retrouvèrent  la  liberté  complète  de  leurs  mouve¬ 
ments  sous  l’influence  de  l’action  sclérolytique  du  pôle 
négatif  du  courant  continu.  Cette  action  s’étend  égale¬ 
ment  à  la  profondeur  et  permet  de  libérer  des  tendons, 
des  masses  musculaires  de  leurs  adhérences,  aux  tissus 
cicatriciels  voisins.  ' 

De  la  discussion  de  cette  communication,  à  laquelle 
prirent  part  MM.  Henri  Béclère,  Bourguignon,  Mahar, 
Zimmern  et  Ronneaux,  il  résulte  que  dans  les  cas  de 
cicatrices  chéloïdienues,  la  radiothérapie  est  supérieure 
à  la  galvanisation  mais  que  l’emploi  du  pôle  négatif 
est  le  traitement  de  choix  des  cicatrices  vicieuses  avec 
adhérences  sous-cutanées,  amenant  une  gène  fonction¬ 
nelle  marquée  (Soc.  franç.  d’électrothérapic  et  de  radial, 
mùdic.,  15  mai  1913). 

Voiei  les  résultats  obtenus  par  Mahar  dans  le  traite¬ 
ment  des  adénopathies  tuberculeuses  par  la  radiothé¬ 
rapie.  Sa  statistique  porte  sur  1 38  cas  : 

Adénites  suppurées  :  16  cas,  30  guérisons  complètes, 
18  grosses  améliorations,  18  améliorations  notables. 

Adénites  non  suppurées  :  82  cas  :  36  guérisons  com¬ 
plètes,  26  grosses  améliorations,  18  améliorations  notables. 

Mahar  conclut  que  la  radiothérapie  est  ic  traitement 
de  choix  des  adénopathies  tuberculeuses  et  que  toujours 
ou  peut  en  attendre  un  résultat  favorable.  Il  croit  que 
les  éléments  anormaux  sont  détruits  par  les  rayons  X 
alors  que  les  cellules  saines  du  voisinage  sont  au  con¬ 
traire  excitées  (Soc.  franç.  d'électrothérapie  et  de  radicl. 
médic.,  19  juin  1913). 

Un  malade  après  avoir  été  traité  par  le  606  pour  un 
chancre  syphilitique,  fait  un  deuxième  chancre  avec  une 
deuxième  roséole.  Il  est  soigné  pour  sa  nouvelle  syphilis 
par  des  injections  de  néosalvarsan  de  0,40,  o,(5o,  0,75, 
et  0,90  ;  le  Wassermann  demeure  positif  :  six  semaines 
après  la  dernière  injection  le  malade  se  plaint  de  brouil¬ 
lards  devant  les  yeux,  puis  d’une  cécité  complète  de 


l’œil  gauche,  A  l’oplitalmoscope  on  constate  une  névrite 
optique  aiguë  de  l’œil  gauche.  Be  Wassermann  était 
toujours  positif.  Convaincu  qu’il  s'agissait  là  d’une 
manifestation  syphilitique  et  non  pas  d’un  accident 
attribuable  au  néosalvarsan,  M.  Milian  fit  une  nouvelle 
série  d’injections  de  néosalvarsan  à  doses  plus  élevées 
(0.75,  0,90,  0,90  0,90)  ;  huit  jours  après  ce  traitement 
la  vision  s’améliorait,  et  quinze  jours  plus  tard  le  malade 
pouvait  lire  les  plus  fins  caractères  on  ne  peut  donc  dire 
que  le  Néosalvarsan  exerce  une  influence  néfaste  sur  le 
nerf  optique  et  que  son  emploi  est  contre-indiqué  dans 
les  altérations  du  fond  de  l’œil  (Soc.  franç.  de  dermatologie 
et  de  syphiligraphie,  3  juillet  1913). 

M.  Pautrier  présente  un  homme  atteint  de  lupus  tuber¬ 
culeux  de  la  face  datant  de  vingt  ans  et  peu  traité.  Au 
milieu  du  tissu  cicatriciel  du  lupus,  ou  trouve  aujour¬ 
d’hui  de  petites  infiltrations  perlées,  des  ulcérations  dissé¬ 
minées  et  un  bourrelet  périphérique  que  la  biopsie  a 
montré  être  de  nature  cancéreuse  ;  il  s’agit  d’un  Épithé- 
lioma  à  type  baso-cellulaire  multiple,  qui  s’est  déve¬ 
loppé  spontanément  sans  irritation  thérapeutique  sur  un 
ancien  lupus  (Soc.  franç.  de  dermatologie  et  de  sypliili- 
graphie,  3  juillet  1913.) 

B’Asthme  semble  avoir  bénéficié  de  l’examen  de  la 
trachéo-bronehoscopie  : 

Schrotter  et  Ephra’in  avaient  noté  un  aspect  tout  par¬ 
ticulier  de  la  trachée  et  des  bronches  ehez  les  asthma¬ 
tiques.  Chez  eux,  la  lumière  de  ces  conduits  semble  se 
sténoser  dans  un  grand  nombre  de  cas.  Guisez  a  constaté 
chez  plusieurs  asthmatiques  de  véritables  hernies  de  la 
paroi  postérieure  de  ce  conduit,  dans  leur  cavité  même, 
et  il  a  observé  tout  dernièrement  une  malade  atteinte 
d’asthme  à  forme  particulièrement  grave,  et  qui  a  guéri 
compiètement  à  la  suite  d’injections  intra-trachéaies 
d’huiie  goménoiée  (Soc.  de  l’Internat,  26  juin  1913.) 

Un  laryngologiste  qui,  faisait  à  un  enfant  de  sept  ans 
une  amygdalectomie  avec  la  pince  de  Ruault,  provoqua 
une  hémorragie  mortelle.  A  l’autopsie  ou  trouva  une 
ouverture  arrondie  de  3  millimètres  de  diamètre  sur  la 
carotide  interne. 

M.  Balthazard  conclut  à  un  de  ces  accidents  fortuits 
qui  déjouent  toutes  les  prévisions  et  n’engagent  pas  la 
responsabilité  de  l’opérateur. 

On  sait  que  d’après  Zuckerkandl,  un  tel  aceident  est 
impossible,  la  carotide  interne  étant  trop  éloignée 
de  ram)'gdalc.  Or  M.  Balthazard,  à  la  suite  de  recherches 
entreprises  avec  M.  Sebileau,  conclut  que  cette  proposi¬ 
tion  ciassique  qui  est  vraie  iorsque  la  loge  amygdniieiine 
est  intacte,  ne  l’est  plus  lorsque  cette  loge  est  ouverte. 
Suivant  la  méthode  allemande,  le  laryngologiste  avait 
pratiqué  un  curage  complet  de  l’amygdale.  B’enfaut 
s’est  réveillé,  a  remué  et  un  coup  de  pince  oblique  a 
entamé  le  pilier  postérieur  et,  produisant  l’effondre- 
mciit  de  la  loge,  a  permis  à  l’instrument  de  léser  la 
carotide  interne  (Soc.  de  médecine  légale,  7  juillet  1913.) 

M.  Chassevant  rapporte  un  cas  d’iutoxication  sur¬ 
venue  chez  un  enfant  eu  bas  âge  après  absorption  d’uii 
biscuit  qui  contenait  25  milligrammes  de  sautoiiine. 
Le  dosage  de  ces  biscuits  vermifuges  n’est  ni  connu,  ni 
précis,  et  la  vente  devrait  en  être  interdite  à  cause  des 
dangers  qu’ils  présentent  ehez  les  jeunes  enfants  (Soc. 
de  médecine  l'gale,  7  juillet  1913.)  ' 
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LI7RES  REÇUS  AU  BUREAU  BE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  ces  oolumes  peuoent  être  fournis  pur  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 

Le  analisi  batteriologiche  delle  pages  avec  üg.  Br.  {Unioue  T ipo-  vriôres.  Chambres  d'allaite- 

acque  aile  reti  di  distribu-  grafica  cooperativa  Penigia).  ment,  par  le  !)'■  Jean  Amidieu, 

zione  degli  acquedossi,  par  le  i  vol.  gr.  in-S  de  92  pages  (Legendre 

pr  Gustavo  P.adoa.  Gr.  in-S  18  De  l’allaitement  au  sein  des  ou-  Cie,  imp.  à  Lyon). 
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Im  plus  belle  collection  dis  portralU  de  Voeteurs 
Les  beauM  portraits  d’hommes 
Les  vivantes  photographies  d’ephemts 
Les  gracieuses  silhouettes  de  femmes 

sont  exécutés  par  M.  WALÉRY 


COIYIBE  (de  Lausanne). 


Maladies  gastro==intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

1913,  1  volume  in-18  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 


B  EN  EDI  CTI  NE^ 


NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
D"  LOUIS  CHELLE 

Le  IKChelle  est  né  à  Langon  (Gironde)  le  27  -juillet  1881. 

Il  a  fait  toutes  ses  études  à  la  Faculté  de  Médecine  et  de 
Pharuiaeie  de  Bordeaux,  où  il  a  été  préparateur  de  Chimie 
lepuis  1905.  C’est  là  qu’il  a  conquis  successivement  les 
diplômes  de  pharmacien  de  irc  classe  en  1906,  de  docteur 
;n  pharmacie  en  1908,  de  docteur  en  médecine  en  1912. 

Son  succès  à  l’agrégation  fait  le  plus  grand  honneur 
à  ses  maîtres,  MM.  les  Professeurs  Blarez  et  Denigès, 
car  le  D'  Chelle  a  été  reçu  premier  à  l’admissibilité  et 
aux  épreuves  défiuiti- 

-  - - ves.  Ce  classement  lui 

permettait  d’opter 
pour  la  place  vacante 
d'agrégé  de  Chimie  bio¬ 
logique  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris, 

nir  à  Bordeaux  auprès 
de  ses  maitres  et  ses 

Parmi  ses  principa¬ 
les  publications,  signa¬ 
lons  ses  thèses  :  Etude 
sur  les  méthodes  de  do¬ 
sage  des  éthers  dans  les 
vins.  Nouvelle  méthode 
Le  D'  Louis  Ciiei.le.  our  calculer  le  «  non 

dosé  organique  »  dans 
les  analyses  d'urines.  Puis  ses  mémoires  :  Sur  l'indice 
mercurique  du  sang  chez  l'homme  et  quelques  espèces 
animales  et  sur  ses  applications  cliniques.  Réactions 
caractéristiques  de  l'alanine,  de  la  phénylalanine  et  du 
glycocolle.  Nouveau  réactif  spécifique  du  chlore  et  du  brome 
libres  et  combinés  (.en  collaboration  avec  M.  le  Prof. 
Denigès).  Enfin  ses-  travaux  relatifs  à  la  teneur  en  bro¬ 
mures  des  différentes  mers  et  à  la  diffusion  et  au  dosage 
des  bromures  dans  les  eaux  minérales  françaises  ;  travail 
qui  n’avait  pu  être  abordé  dans  sa  généralité  jusqu’à  ce 
jour  par  suite  de  la  difficulté  et  de  la  défectuosité  des 
techniq^ues  employées. 

-f  HENRI  LABBÉ 

Est  l’un  des  deux  nouveaux  agrégés  de  chimie.  Le 
D''  Henri  Labbé  est  natif  de  Montmorency,  du  21  août 
1874.  Il  est  docteur  en 
médecine  et  docteur 
ès  sciences  physiques  ; 
et,  depuis  douze  ans, 
chef  du  Laboratoire 
de  Chimie  de  la  clini- 
queTinédicale  de  l’hô¬ 
pital  Laënnec  (service 
du  P''  Landouzy).  Il  est 
plu.sieurs  fois  lauréat 
(de  l’Académie  des 
sciences  morales  et  po¬ 
litiques,  de  la  Faculté, 
de  l’-4.cadémie  de  Mé¬ 
decine).  Il  est,  de  plus, 
auditeur  du  Conseil 
supérieur  d’hygiène 
Le  Dr  IL  Labbé.  publique  de  France, 

expert  cliimiste  près  le 


Société  scientifique  d’hygiène  alimentaire,  membre  de  1 
Société  des  experts  chimistes  de  France,  etc. 

Les  nombreux  travaux  de  JI.  Henri  Labbé  embrasser 
la  chimie  pure  et  appliquée,  la  chimie  biologique  t 
physiologique  (chimie  urinaire,  cliimie  du  sang),  la  clunii 
des  échanges  pathologiques  (tuberculose  et  phtisii 
troubles  de  la  nutrition,  digestion,  obésité),  la  chimie  d( 
organes,  des  humeurs  et  des  sécrétions  (glandes  àsécri 
tiens  externes  et  internes,  matières  fécales),  les  applici 
fions  de  la  chimie  à  la  diététique  et  à  l’hygiène  (recherchi 
sur  la  cuisson  des  aliments,  sur  la  boisson,  la  suralimei 
tation,  l’inanition,  l’alcool  et  les  liqueurs,  les  fruits,  ! 
végétalisme  et  le  végétarisme,  le  soja,  le  lait,  le  paii 
les  œufs,  etc.)  ;  enfin  en  hygiène  sociale  M.  Henri  Labl 
s’est  signalé  par  ses  recherches  sur  l’alimentation  di 
ouvriers,  par  ses  tableaux  d’éducation  alimentaire,  etc, 
sans  parler  des  travaux  chimiques  divers,  ayant  tra 
à  l’état  «  naissant  »  des  substances  employées  en  thér; 
peutique,  à  l’albumine  du  maïs,  à  la  fabrication  indu 
trielle  de  la  caséine,  au  rôle  du  sel  marin  dans  l’alimei 
tation  et  les  maladies,  etc. 


M.  Champy  est  le  fils  d’un  médecin  de  campagn 
[1  est  né  à  Uzeniain  (Vosges)  le  18  avril  1885.  Il  a  fa 
>2S  études  au  Collège 


études  de  médecine  et 
préparé  sa  licence  ès 
sciences  à  Nancy.  Pré¬ 
parateur  du  professeur 
Prenant,  il  le  suivit  à 
Paris  en  1907.  En  1908, 
il  est  préparateur  aux 
travaux  pratiques  et  en 
1910,  chef  de  labora¬ 
toire  à  la  clinique  gy¬ 
nécologique  de  la  Fa¬ 
culté. 

Dans  les  laboratoires 
des  professeurs  Pre-  ( Phoi.  Ch.  Stroh. 

liant,  Gley  et  Pozzi,  il  Le  D'  Giia.mpy. 

a  consacré  son  temps  à 

trois  séries  de  recherches  :  recherches  sur  l’absorptic 
intestinale  (qui  firent  l’objet  de  sa  thèse  de  doctora 
recherches  sur  la  sper- 

matogénèse  et  sur  les - 

cultures  de  tissus  en 
dehors  de  l’organisme. 

Nommé  premier  au 
concours  d’agrégation 
d’histologie  il  a  choisi 
la  Faculté  de  Paris. 


Vient  d’être  nommé 
professeur  agrégé  d’his¬ 
tologie  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Bordeaux. 

Le  D''  G.  Dubreiiil  est 
né  à  Charolles  (Saône- 
et-Loire)  le  22  mars 

1879.  Il  a  fait  scs  études  Le  D' G.  Dubueuii.. 

médicales  à  Lyon  où  il 

a  été  externe  des  hôpitaux,  a.ssistant  de  la  clinique  op 
talniologique,  secrétaire  de  rédaction  de  la  Revue  génen 
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NOUVELLES  (Suite) 


d'ophtalmologie  depuis  1902,  moniteur  puis  préparateur 
d’anatomie  générale  depuis  1902. 

Élève  des  P"  Renaut  et  Regaud.  Ses  travaux  princi¬ 
paux  ont  porté  sur  le  sang,  les  tissus  conjonctif,  musctt- 
laire,  cartilagineux  et  osseux,  sur  l’ovaire,  l’ovulation  et 
la  menstruation.  Le  Rein.  Etude  des  efjets  biologiques  des 
rayons  X  sur  le  testicule,  l’épididyme,  sur  la  formation 

A.  POLICARD 

Le  nouvel  agrégé  d’histologie  est  un  militaire,  un  méde¬ 
cin-major  de  1''“  classe  né  à  Paris  en  1881.  Il  a  fait  ses 
études  à  Paris  et  à  Lyon,  Elève  du  regretté  professeur 
•  Alfred  Giard  il  a  travaillé,  à  Lyon,  dans  les  laboratoires 
des  Prs  Renaut  et  Morat 
et  a  été  chef  de  labo¬ 
ratoire  de  clinique  du 
Pr  E.  Weill. 

Le  Dr  A.  Policard 
est  docteur  ès  sciences 
natnrelles  de  la  Sor¬ 
bonne  {1910).  Il  s’est 
occupé  spécialement 
de  l’histologie  normale 
et  pathologique  du  rein 
(études  d’histologie 
comparée  sur  le  tube 
urinaire  :  mécanisme 
de  la  sécrétion  uri¬ 
naire  ;  développement 
histologique  et  fonc¬ 
tionnel  du  rein  ;  études 
de  cytologie  pathologi¬ 
que  sur  les  néphrites  toxiques) .  Il  a  étudié  également  la 
structure  de  la  cellule  hépatique  normale  et  pathologique 
et  divers  points  de  cytologie  générale  et  de  microchimie. 

En  physiologie,  a  -cpllaboré  avec  Doyon  et  Morat 
dans  un  sens  de  recherche  sur  l’Antithrombine  hépatique 
et  son  rôle  dans  la  coagulation  du  sang. 

Convocation  prochaine  de  médecins  des  réserves.  —  On 
sait  combien  les  médecins  militaires  de  l’armée  vont  être 
pris  par  les  opérations  des  conseils  de  révision  en  vue  de 
l’incorporation  de  la  classe  1913. 

Le  ministre  de  la  guerre  a,  en  conséquence,  décidé  de 
réduire  les  exercices  spéciaux  du  service  de  santé  aux 
prochaines  manœuvres  d’automne  et,  en  outre,  de  sup¬ 
pléer  pendant  les  mois  de  septembre,  octobre  et  no¬ 
vembre,  les  médecins  de  l’active  distraits  de  leurs  corps 
ou  services  par  des  médecins  des  réserves. 

Les  officiers  supérieurs  du  corps  de  santé  retraités 
depuis  moins  de  cinq  ans,  donc  à  la  disposition  du  ministre 
seront  convoqués  dans  les  hôpitaux  militaires  pour  y  faire 
nue  période.  Les  autres  officiers  du  cadre  auxiliaire  du 
service  de  santé  appartenant  à  la  réserve  ou  à  l’armée 
territoriale  seront  de  préférence  appelés  dans  les  corps 
de  troupe,  suivant  les  besoins  et  principalement  à  l’époque 
des  manœuvres. 

État  budgétaire  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris.  ■ — 

Voici,  telles  que  l’indique  le  Journal  officiel,  les  dépenses 
pour  le  personnel  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

Professeurs  ; 

24  de  l'o  classe  à  15  000  fr .  3O0 . 000 

I  de  jrc  classe  et  i  de  2“  classe.  —  ) 

Chaires  instituées  par  fondations  . 

Complément  du  traitement .  i  13.600  481.600 

9de2“classeài20oofr .  )  lo8. 000 

Agrégés,  4504  boo  fr . . .  ■  180. 000 

Cours  complémentaires  et  cours  annexes,  34  de 

I  800  à  3  000  fr .  102 . 300 

Doyen  (préciput) .  3  ■  000 


Chefs  de  travaux,  13  de  i  200  à  4  000  fr .  41 .200 

Chefs  de  laboratoire,  chefs  de  laboratoire 
adjoints  et  chefs  de  clinique,  55  de  600  à 

2  40ofr . .  92.500 

Conservateur  des  musées .  2  400 

Assistants  d’anatomie,  2  de  4  000  à  6  000  fr _  9 . 000 

Préparateurs  techniques  d’anatomie,  2  de 

I  500  à  3  000  fr .  3 . 600 

Prosecteurs,  8  de  2  500  à  3  000  f r .  22 . 000 

Aides  d’anatomie,  15  de  1 000  à  i  400  fr .  17 . 000 

Préparateurs  et  préparateurs  adjoints,  sage- 
femme  en  chef,  dessinatrice.  39  de  i  200  h  i  Soo  fr.  57 . 000 

Aides  préparateurs  et  moniteurs,  13  de  600  à 

900  fr .  8.100 

Agent  du  matériel  du  service  d’anatomie  de 

l’école  pratique .  3 . 000 

Personnel  de  service  (appariteur,  garçons 
d’anatomie  et  de  laboratoire,  gardiens,  gar¬ 
çons  de  salle  et  de  bureau,  concierges) 

75  de  I  500  à  2  400  fr .  147.000 

Lingèrc .  i.ooo 

Aides  spéciaux  chargés  des  ma¬ 
nœuvres  obstétricales .  N  1.000 

Personnel  de  la  Morgue  (greffiers  | 
et  gens  de  service.) .  4  agents  de  j 

Soà25ofr.) .  (  1.050  7.950 

Personnel  auxiliaire  des  labora-  ( 
toires,  des  cours  et  cliniques.  \ 

(Aides  et  garçons  de  100  à  ] 

1  50ofr).... .  1  5.900 

Deux  douzièmes  pour  novembre  et  décembre 
1913  de  la  if“  annuité  du  crédit  global  de 
per.sonuel  nécessitées  pour  la  réforme  des 

études  médicales .  n  .  238 

Statut  de  l’agrégation  (Projet  adopté  par  la 

Commission  sujiérieure  de  l’enseignement  médical).  — 

1“  Les  agrégés  des  Facultés  de  médecine  sont  nommés  au 
concours  dans  les  formes  prescrites  par  un  règlement  spécial . 

2“  Les  agrégés  participent  aux  examens,  remplacent 
les  professeurs  momentanément  absents  et  sont  tous 
chargés  d’une  fonction  spéciale  d’enseignement  didac¬ 
tique,  technique  ou  clinique. 

3“  Ils  sont  nommés  pour  Une  période  de  neuf  ans  ; 
après  cette  période,  ils  peuvent,  sur  leur  demande, 
être  prorogés  jusqu’à  ce  qu’ils  remplissent  les  condi¬ 
tions  prévues  par  la  loi  du  9  juin  1853  pour  l’obtention 
d’une  retraite  à  soixante  ans,  sur  l’avis  motivé  du  conseil 
de  la  Faculté  et  du  comité  consultatif  de  l’enseignement 
supérieur  (section  de  médecine  et  de  pharmacie),  votant 
au  scrutin  secret. 


4“  Le  titre  de  professeur  adjoint  pourra  être  accordé 
à  un  agrégé,  dans  les  conditions  fixées  par  l’article  40 
du  décret  du  28  décembre  1885,  le  nombre  des  profes¬ 
seurs  adjoints  étant  fixé  au  tiers  du  nombre  des  chaires. 

5“  Les  dispositions  du  présent  statut  sont  appli¬ 
cables  de  droit  aux  agrégés  entrant  en  fonctions  le 
I"  novembre  1913. 

6“  Les  agrégés  de  médecine,  de  chirurgie  et  d’obsté¬ 
trique,  faisant  partie  des  séries  dans  lesquelles  les  agrégés 
des  sciences  biologiques  ont  été  maintenus  en  exercice, 
pourront  être  rappelés  à  l’exercice,  au  prorata  des  besoins 
de  renseignement,  après  avis  du  conseil  de  la  Faculté  et 
du  comité  consultatif  de  l’enseignement  public. 

Vœu.  —  La  coininission  émet  le  vœu  : 

Que  l’on  applique  aux  agrégés  des  facultés  de  méde¬ 
cine  les  échelles  de  traitement  établies  pour  les  maîtres  de 
conférences  des  facultés  des  sciences  et  des  facultés  des 

Elle  reconnaît  en  effet  que  les  dispositions  adoptées 
par  elle  ne  peuvent  être  mises  à  exécution  qu’à  cette 
condition. 

Les  promotions  de  classe  se  feraient  moitié  au  choix, 
moitié  à  l’ancienneté,  sur  proposition  du  comité  consul¬ 
tatif  de  renseignement  supérieur  (section  de  médecine  et  ' 
de  pharmacie) . 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezcelsior.  —  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hôtel  ou  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  j''  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  Gtjiuert  frères  et 
Gaedin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Eniope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l'Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
rr  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartuquë  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  1"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin, 
bumlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  I,ouis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  z  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  De  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Duxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Déman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Majestio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
ciiaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambres. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  'féléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aletïi,  Directeur. 
Hôtel  Majestio.  (Aletïi  Directeur.) 


ALIMENTS  DE  RÉGIMES 

BIGNON-PARI  AN!  ^  catalogue  franco  sur  demande 
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Hôpitaux  ôe  Paris.  —  Uii  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  la  place 
de  médecin  de  l’hôpital  de  Forges- 
les-Bains  (Seine-et-Oise)  sera  ouvert 
le  lundi  lo  novembre  1913  à  midi 
dans  la  salle  des  concours  de  l’Adini- 
nistration,  49,  rue  des  Saints-Pères. 

Le  registre  d'inscription  sera  ou¬ 
vert  du  lundi  6  octobre  au  samedi 
25  octobre  ipi.t,  de  dix  heures  à 
trois  heures,  à  l’Administration 
centrale,  3,  avenue  Victoria,  bureau 
du  personnel  médical. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
M.  Lecointe,  chef  de  clinique  adjoint 
à  la  clinique  d'accouchements  (Beau- 
jon),  est  nommé,  pour  l’année  sco¬ 
laire  1913-1914,  chef  du  laboratoire 
de  chimie  biologique,  eu  remplace¬ 
ment  de  il.  Le  Lorier,  appelé  à 
d’autres  fonctions. 

Asiles  d'aliénés.  —  Un  concours 
pour  quatre  places  d'interne  à 
l’asile  public  d’aliénés  d’Aix-eu- 
Provenee  s’ouvrira  le  24  novembre 
1913,  à  Marseille,  à  la  préfecture. 

Traitement,  7014  800,  900  et 

.1  200  francs  pour  les  iuternes- 
docteurs  préparant  le  concours  de 

Pour  renseignements  et  inscrip¬ 
tions,^  s’adresser  à  la  préfecture  ou  à 

Concours  pour  neuf  places  d’agré¬ 
gés  des  Écoles  supérieures  de  phar¬ 
macie.  —  Conditions.'  à  remplir 
pour  être  admis  à.cnnçourir.  —  Les 
conditions  à  remplir  pour  être  admis 
à  concourir  sont  d'être  Français  ou 
naturalisé  Français,  âgé  de  vingt- 
cinq  ans  accomplis  et  pourvu  du 
diplôme  de  docteur  ès  sciences 
physiques  ou  naturelles  et  de  celui 
de  pharmacien  de  classe  ou  du 
diplôme  supérieur  de  pharmacien 
de  i™-clas.se. 

Des  disiDeuses  d’âge  peuvent  être 
acco'rdées  i)ar  le  ministre. 

Les  candidats  se  font  inscrire  au 
secrétariat  des  diverses  Académies 
où  ils  résident,  deux  mois  au  moins 
avant  l’ouverture  du  concours. 

Ils  doivent  produire,  pour  la  cons¬ 
tatation  de  l’accomplissement  des 
conditions  ci-dessus  mentionnées  : 

1  “  Une  copie  légalisée  de  leur  acte 
de  naissance  ; 

2°  Un  diplôme  de  docteur  ès 
sciences  physiques  ou  naturelles  et 
celui  de  pharmacien  de  i''c  classe 
ou  leur  diplôme  supérieur  de  phar¬ 
macien  de  iro  classe. 

A  ces  pièces,  ils  devront  joindre 
l’indication,  de  leurs  services  et  de 
leurs  travaux  et  un  exemplaire  de 
chacun  des  ouvrages  ou  mémoires 
qu’ils  ont  publiés. 


LA  VIE  MÉDICALE 


Faculté  mixte  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  Toulouse.  — M.  Flo¬ 
rence,  agrégé  des  Facultés  de  méde¬ 
cine  (section  de  pharmacie),  est 
attaché  à  la  Faculté  mixte  de  méde¬ 
cine  et  de  pharmacie. 

École  de  médecine  de  Marseille.  - — 
Le  D>’  -Aubaret,  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Bordeaux,  vient 
d’être  nommé  jîrofesscur  d’ophtal¬ 
mologie  à  l’École  de  médecine  de 
Marseille. 

Assistance  publique.  —  Des  mé¬ 
dailles  d’argent  de  l’Assistance  pu¬ 
blique  sont  accordées  à  MM.  Floren- 
cie  et  Guyot  d’.Annecy,  contrôleurs 
de  l’hôpital  Saint-André  et  de 
l’hôpital  des  lînfants,  et  Péronet, 
économe  des  hospices. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Une 
place  de  médecin  adjoint  des  hôpi¬ 
taux  et  hospices  est  mise  au  con¬ 
cours.  Les  épreuves  commenceront 
le  mardi  2  décembre,  à  huit  heures 
du  matin. 

Les  candidats  déposeront  au  secré¬ 
tariat  des  hospices,  cours  d’Albret, 
91,  avant  le  17  novembre  1913,)  les 
pièces  exigées. 

Concours  pour  deux  places  de 
Chirurgiens  suppléants  à  l’Hôpital 
civil  de  Reims.  —  Deux  places  de 
chirurgiens  suppléants  à  l’Hôpital 
civil  de  Reims  sont  mises  au  con¬ 
cours.  Les  épreuves  commenceront 
le  jeudi  6  novembre  1913,  à  huit 
heures  et  demie  du  matin.  Confor¬ 
mément  aux  dispositions  du  règle¬ 
ment  dn  27  décembre  1881  les  con¬ 
currents  déposeront,  au  secrétariat 
des  hospices,  avant  le  1"  novembre 
1913  : 

1“  Les  pièces  prouvant  qu’ils 
ont  au  moins  vingt-cinq  ans  accom¬ 
plis  et  qu’ils  sont  Français,  ou  bien 
naturalisés  Français,  et  un  certificat 
de  bonnes  vie  et  mœurs  ;  2“  Leur 
diplôme  constatant  qu’ils  sont  Doc¬ 
teurs  en  Médecine  de  l’une  des 
Facultés  françaises,  et  nne  note 
des  titres  scientifiques  qu’ils  peu¬ 
vent  faire  valoir  ;  30  L’engagement 
écrit  de  se  conformer  au  règlement 
du  service  de  santé  des  Hôpitaux  et 
Hospices  civils  de  Reims  et  aux 
décisions  et  délibérations  qui  seraient 
prises  nltérieureraent  par  la  com¬ 
mission  administrative  des  Hospice  s. 

L’admission  au  Concours  est  subor¬ 
donnée  à  la  décision  de  la  commis - 

Le  jury  du  Concours,  composé 
de  tous  les  membres  titulaires  du 
service  médical  et  chirurgical,  se 
réunira  à  l’Hôpital  Civil,  salle  des 
Séances,  sous  la  présidence  de  l’un 
des  Administrateurs  des  Hospices. 


Les  épreuves  se  composent  : 

1“  D’une  dissertation  écrite  sur 
un  sujet  d’.Anatomie  et  de  Physio- 
logie  ; 

20  D’une  leçon  clinique  sur  deux 
malades'jde  chirurgie  ; 

3°  De  deux  épreuves  de  médecine 
opératoire  avec  démonstrations. 

Concours  pour  une  place  de 
Médecin  suppléant  d'Électrothéra- 
pic  et  de  Radiologie  à  l’Hôpital 
civil  de  Reims.  —  Une  place  de 
médecin  suppléant  d’électrothérapie 
et  radiologie  à  l’Hôpital  Civil  de 
Reims,  est  mise  au  concours.  Les 
épreuves  commenceront  le  samedi 
8  novembre  1913,  à  huit  heures  et 
demie  du  matin. 

Conformément  aux  dispositions 
du  règlement  du  27  décembre  18S1, 
les  concurrents  déposeront,  au  secré¬ 
tariat  des  Hospices,  avant  le  25  octo- 

1“  Leur  diplôme  constatant  qu’ils 
sont  Docteurs  eu  Médecine  de  l’une 
des  Facultés  françaises  et  nne  liste  des 
titres  scientifiques  qu’ils  peuvent 
faire  valoir. 

2“  L’engagement  écrit  de  se  con¬ 
former  au  règlement  du  service  de 
santé  des  Hôpitaux  et  Hospices 
civils  de  Reims  et  aux  décisions  et 
délibérations  qui  seraient  prises 
ultérieurement  par  la  commission 
administrative  des  hospices. 

L’admission  au  concours  est  subor¬ 
donnée  à  la  décision  de  la  commis- 

Le  jury  du  concours  sera  composé 
d’un  médecin  spécialiste  de  la 
Faculté  de  Paris,  d’un  médecin  et 
d’un  chirurgien  des  Hôpitaux  de 
Reims  et  se  réunira  à  l’Hôpital  civil, 
salle  des  séances,  sous  la  présidence 
de  l’un  des  -Administrateurs  des 
Hospices. 

Médaille  des  épidémies.  — -  La  mé¬ 
daille  d’honneur  des  épidémies  est 
décernée  aux  personnes  dont  les 
noms  suivent  : 

Médaille  de  vermeil.  —  MM.  les 
D''®  Vallée  (d’Anzin),  Ott  et  Sagrandi 
(d’Avignon). 

Témoignage  spécial  à  titre  de 
rappel  :  M.  le  médecin-major  de 
deuxième  classe  Orticoli. 

Médaille  d'argent.  —  MM.  les  D“ 
Baratier  (de  Jeugny),  Brcillot  (de 
Sourdeval),  Dujardin-Beaumetz  (de 
Paris),  Ghisgant  (d’Anzin),  Laureul 
(de  La  Pallice),  Lebrun  (de  Bar- 
sur-Seine). 

Marine.  —  Un  concom's  pour  l'em¬ 
ploi  de  professeur  de  sémiologie  mé¬ 
dicale  et  de  petite  chirurgie  à  l’École 
annexe  de  médecine  navale  de  Tou¬ 
lon  sera  ouvert  dans  ce  port,  le 
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6  octobre  1913,  en  vue  de  pourvoir 
au  remplacement  de  M.  le  médecin 
de  première  classe  Barbe,  nommé 
professeur  à  l’École  principale  de 
Bordeaux. 

M.  Valleteau  de  Moulliac, 
médecin  de  première,  classe  de  la 
marine,  démissionnaire,  est  nommé 
au  même  grade  dans  la  réserve  de 
l’armée  de  mer. 

Médailles  de  la  mutualité.  —  Bes 
récompenses  honorifiques  ci-après 
sont  accordées  pour  services  rendus 
à  la  mutualité  aux  docteurs  dont  les 
noms  suivent  : 

Médailles  d’or.  —  MM.  les 
Aviérinos  (de  Marseille),  Dufau 
(de  Léon),  IJelieune  (de  Paris). 

Médailles  d'arqenl.  —  MM.  les 


Dr»  Arehambaut  (de  Paris),  Brissé 
Saint-Marcary  (de  Bordeaux). 

Médailles  de  bronze.  —  MM.  les 
D''®  Thibaut  (de  Lille),  Barlerin, 
Degorce,  Deschamps,  Dutard,  Gi- 
bard,  Isaac,  Lécacheur,  Legendre, 
Montagné,  Planchon,  Schrœder,  Su¬ 
reau,  Tucker  (de  Paris). 

Mentions  honorables.  —  MM.  les 
D''®  Besançon  (de  Villefranche-sur- 
Saône),  Coudrain  (de  Dammarie), 
Duclos  (de  la  Roche-sur-Yon). 

Mariages.  —  M““  Blanc,  docteur 
en  médecine,  avec  M.  Marcel  Wal- 
baum.  —  M.  Pierre  Bousquet, 
fils  du  directeur  de  l’École  de  méde¬ 
cine  de  Clcrmont-Perrand,  avec 
M‘'“  Crante  —  M"“  Madeleine 

Breucq,  fille  du  D'  Breucq,  admi¬ 


nistrateur  des  Hospices  de  Bayonne, 
cousine  du  professeur  agrégé  Cas- 
taigne,  nièce  de  José-Maria  de  He- 
redia  et  du  D'  Despaigne  (de  Paris), 
et  M.  l  ierre  Verront,  de  Bordeaux. 

Nécrologie.  —  M.  Louis  Miliau, 
père  du  D''  G.  Miliau,  médecin  des 
hôpitaux  de  Paris.  Nous  exprimons 
à  notre  collègue  et  ami  du  comité 
de  Rédaction  de  Paris  Médical,  ainsi 
qu’à  notre  confrère  le  D''  Chevron  et 
à  toute  la  famille  éprouvée,  notre  bien 
vive  sympathie.  —  M"’<’  Gabriel  Pou- 
chet,  épouse  de  M.  le  professeur 
Pouchet,  membre  de  l’.Vcadémie 
de  médecine,  auquel  nous  expri¬ 
mons  notre  douloureuse  sympathie. 
—  Le  D''  Bélières,  médecin  de. 
la  Chambre  des  députés.  —  Le 
D'  Castelbon  (de  Cannes). 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

—  Professeur  M.  Gilbert.  — ■  Cours 


Jeudi  2  Octobre.  ■ —  Le  matin, 
à  10  h.  1/2.  —  M.  Jomier.  • —  Procé¬ 
dés  d’expuoration  des  reiks  ; 
Exploration  physique  ;  radiographie; 
cryoscopie  ;  étude  des  éliminations 
provoquées  (épreuve  du  bleu  de 
méthylène  ;  épreuve  de  la  plilori- 
dzine  ;  polyurie  expérimentale  ;  con¬ 
centration  maxinia  ;  épreuve  de 
l’ovalbumine.) 

Le  soir,  à  3  heures.  ■ —  JL  Chabrol. 
—  Recherche  de  i.a  résistance 
GEOBUEAIRE  (méthodes  de  Vaquez, 
de  Widal,  etc.).  —  Application  à 
l’étude  des  ictères.  Les  hémolysines 
dans  le  sérum  et  les  liquides  patho¬ 
logiques.  Epreuves  de  Donath  et 
Landsteiner. 

Les  opsonines  de  Wright.  L’ac¬ 
tivité  et  la  résistance  leucocytaires. 


Vendredi  3  Octobre.  —  Le 
matin,  à  10  h.  1/2.  —  JI.  Jomier. 
—  Examen  ceinique  d’un  maeade 

ATTEINT  d’une  AFEECTION  DU  TUBE 
DIGESTIF.  Notions  récentes  sur  la 
séméiologie  et  la  thérapeutique  des 
gastrites  et  des  entérites. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  JI.  Jlaurice 
Villaret.  ■ —  Examen  ceinique  d’un 


COURS 

HÉMIPEÉGIQUE  AVEC  OU  SANS  APIIA- 

Samedi  4  Octobre.  —  Le  matin, 
à  10  h.  1/2.  —  JI.  Jomier.  —  Exa¬ 
men  CEINIQUE  d’un  maeade  ATTEINT 
d’une  affection  hépatique.  No¬ 
tions  récentes  sur  la  séméiologie  et  la 
thérapeutique  des  maladies  du  foie. 
Le  syndrome  ictere.  Syndromes 
d’hypertension  portaee  et  d’hy¬ 
pertension  sus-hf:patique.  Insuf¬ 
fisance  HÉPATIQUE. 

Le  soir,  à  3  heures.  —  M.  Chabrol. 

■ —  Les  réactions  de  fixation. 
Jléthode  de  Bordet  et  Gengou. 
Antigènes.  Anticorps.  Préparation 
des  animaux.  Principes  de  la  réac¬ 
tion  de  Wa.ssermann. 

Lundi  6  Octobre.  —  Le  matin, 
à  10  h.  1/2.  —  JI.  Jlaurice  Villaret. 

—  Examen  ceinique  d’un  parapeé- 

GIQUE  ET  d’un  TABÉ’ITQUE. 

Le  soir,  ti  3  heures.  — ■  JI.  Dausset. 
— •  Les  procédés  nouveaux  de 
tiier.mottiérapie  (.4ir  chaud  ;  dia¬ 
thermie  ;  bains  de  lumière  à  incan¬ 
descence,  avec  lampes  de  Cooper- 
Hatwey). 

Mardi  7  Octobre.  —  Le  matin, 
à  10  h.  il  Z.  —  JI.  Jlaurice  Villaret. 

—  Diagnostic  et  traitement  des 
méningites  aigues  et  chroniques. 
Méningite  cérébro-spinale  épidémiijue 
Jléniiigite  tuberculeuse.  Jléniiigites 
syphilitiques. 


Le  soir,  à  3  heures.  — ■  JI.  Chabrol. 
■ —  Réaction  'de  Wassermann.  Réac¬ 
tion  de  Weinberg  dans  le  kyste 
hydatique.  Déviation  du  complé¬ 
ment  dans  la  tuberculose,  la  fievre 
typhoïde,  l’actinomycose,  la  sporo- 
trichose. 

Le  cours  de  vacances  comprendra 
28  leçons  et  sera  terminé  en  quatorze 
jours.  Les  élèves  seront  exercés 
individuellement  à  l’examen  des 
malades,  à  la  rédaction  des  ordon¬ 
nances  an  maniement  des  appareils, 
aux  travaux  de  laboratoire,  et  pour¬ 
ront  emiiorter  les  préparations  exé¬ 
cutées  par  eux  au  cours  de  cet 
enseignement  essentiellement  pratique! 

Un  certificat  sera  délivré  auxélèves 
à  l’issue  des  cours. 

Le  droit  à  verser  est  de  cent  francs. 

Seront  admis  les  docteurs  français 
et  étrangers,  ainsi  que  les  étudiants 
immatriculés  à  la  Faculté,  sur  la  pré¬ 
sentation  de  la  quittance  de  verse¬ 
ment  du  droit.  Les  bulletins  de  ver¬ 
sement  relatifs  à  ce  cours  seront 
délivrés  au  secrétariat  de  la  Faculté. 
(Guichet  11°  3,  les  mardis,  jeudis  et 
samedis,  de  inidi  à  trois  heures.) 

N.  B.  —  En  mars  1914,  un  cours 
sur  ees  notions  récentes,  sur  ees 

MAEADIES  DU  FOIE,  DU  PANCRÉAS  ET 
DE  EA  RATE,  aura  lieu  à  la  clinique 
médicale  de  l’Hôtel-Dieu,  dans  les 
mêmes  conditions  que  les  années 
précédentes. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


25  Août.  —  A  Buffalo  (État  de 
Ne\v-York),ouvertnre  du IV®  Congrès 
international  d’hygiène  scolaire  (du 
25  au  30  août). 

30  Août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
l’emploi  d’infirmière  laïque  des  hôpi¬ 
taux  militaires  (Adresser  les  de¬ 
mandes  au  ministre  de  la  Guerre 
7®  Direction). 

30  Août.  —  A  1 1  heures  du  matin 
clôture  du  registre  d’inscription  pour 
l’internat  des  hôpitaux  de  Lyon. 

30  Août.  —  Au  secrétariat  de  la 
Faculté  de  Jlédccine  de  Paris,dépôt 
des  demandes  pour  les  prix  Trémont, 
Barkow,  Veret  de  Doullens. 

/"  Septembre.  —  Clôture  du 


registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  sur  titres  pour  une  place  de 
médecin  eu  chef  et  de  médecin  ad¬ 
joint  au  nouvel  hospice  de  vieillards 
de  Villejuif.  S’adresser  à  la  Préfec¬ 
ture  de  la  Seine.  Direction  des 
affaires  départementales,  i®®  bureau 
2,  rue  Lobau  de  10  h.  à  5  lieures. 

pi  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  sur  titres  pour  une  place 
de  pharmacien  en  chef  du  nouvel 
hospice  de  vieillards  de  Villejuif. 
(S’adresser  à  la  Préfecture  de  la 
%Seine.  Direction  des  Affaires  dépar¬ 
tementales.  I®®  Bureau,  2  rue  Lobau 
de  10  à  5  heures). 

1^1  Septembre.  —  Départ  de 

—  544  — 


l’excursion  aux  stations  pyrénéennes 
(Du  i®®  au  12  septembre). 

2  Septembre.  —  A  Groningue 
ouverture  du  IX®  Congrès  inter¬ 
national  des  physiologistes  (du  z 
6  septembre). 

4  Septembre.  —  Clôture  des 
registres  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  et  de  cliuiciue 
chirurgicale  à  l’École  de  médecine 
de  Rennes.  (S’inscrire  au  secrétariat 
de  l’É;cole). 

6  Septembre.  —  Clôture  du 
P  eistre  d’inscription  pour  nue 
olace  de  cliirurgien-adjoint  à  l’hôpital 
e  Dieppe.  (S’inscrire  au  secrétariat 
des  hospices  civils  de  Dieppe). 
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Granulé  RECALCIFIANT 

à  base  de  Malt  et  de  Sels  de  Calcium 

a  a  3  cuillerées  a  café  par  Jour  aux  repaa.  ^ 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ’’  (Chaque, abonné  H'un  an  a  droit  à  ces  primes): 

1“  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  a  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  5o).  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  oflért  par  la  maison  Coudra  y,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  [Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  5  sawns,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9“  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l'achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

>0“  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  [sur  présentation  de  cette  page). 

Il"  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12"  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d’un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1"  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  oflért  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2"  Stylographes  olierts  parle LaitLepelletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 


a  fumée)  au  choix  1 
à  Lons-le-Saunier. 

5"  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  [Pour  les  médecins  seulement). 

6»  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelii,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  jfrancs,  primeoflérte  pet  Les  Arts  graphiques,  2(>,t\io  Diderot,  à  Vincennes  [Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufacturing  C",  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  [Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8"  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9»  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10"  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il"  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  &  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé trevelé), offert parlaSociÉTÊi.LECTRO-lNDUSTRiELLE(»iaisoaM<ifAfeu),i  i3,Bd.St-Germain,à Paris. 

12"  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3"  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  h  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5"  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  [au  choix). 

16" 'Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17"  Bons  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  â  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18"  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘°,  Appareils  de 

19"  Bons  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achat  de  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20"  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Ceffe  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21"  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24"  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  [Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

25°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  oft'ert  par  J.  Poli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé.  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27"  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  [Pour  les  médecins  seulement). 
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LIBRES 


SUR  LES  DISPENSAIRES  ANTITUBERCULEUX 

Parmi  les  armes  proposées  pour  lutter  contre  la 
tuberculose,  les  dispensaires,  tels  que  le  professeur 
Calniette  les  a  préconisés,  sont  l’une  des  plus  effica¬ 
ces.  On  connaît  les  résultats  obtenus  à  Lille,  que 
;M.  Calniette  exposait  à  nos  lecteurs  dans  un  saisis¬ 
sant  article.  A  I<yon,  M.  J .  Courmont  a  constaté  les 
mêmes  effets  bienfaisants  du  dispensaire  créé  et  à 
Paris,  voici  longtemps  que,  dans  le  quartier  de 
Plaisance,  Chaptal  a  obtenu  d’excellents 

résultats  à  l’aide  de  moyens  analogues.  Comme  on 
1  ’a  dit,  si  le  dispensaire,  modèle  Calniette,  ne  fait 
pas  disparaître  la  tuberculose,  il  la  fait  reculer, 
cela  est  certain. 

Au  moment  où  un  vigoureux  effort  semble,  enfin, 
devoir  être  tenté  pour  lutter  contre  le  terrible  fléau, 
au  moment  où  la  déclaration  obligatoire  vient, 
après  de  multiples  controverses,  d’être  conseillée 
par  l’Académie  de  médecine,  susciter  la  création  de 
semblables  dispensaires,  c’est  faire,  au  premier  chef, 
œuvre  de  prévoyance  sociale.  Car  c’est  seulement  si 
l’aniiement  antituberculeux  comporte  une  organi¬ 
sation  de  prophylaxie  antituberculeuse  suffisante 
•que  la  déclaration  peut  porter  des  fruits. 

Il  suffit  de  visiter  quelques-unes  des  tristes  maisons 
'ouvrières  de  la  capitale,  de  voir  les  ravages  que 
fait  la  tuberculose  dans  ces  intérieurs  surpeuplés  et 
misérables,  de  constater  combien  facilement  les 
enfants  y  deviennent  victimes  de  la  contagion 
familiale  pour  être  vite  convaincu  de  la  nécessité 
d’un  effort  social.  Ce  n’est  pas  des  malades  et  de 
leur  entourage  qu’il  faut  attendre  la  demande  de 
mesures  hygiéniques  qu’ils  ne  comprennent  pas, 
parce  qu’on  ne  leur  eu  a  pas  fait  saisir  la  nécessité 
et  parce  que  le  souci  de  la  vie  journalière  est  hélas  ! 
plus  pressant  encore.  Si  précieuse  que  soit  la  liberté 
individuelle,  l’État  a  le  devoir,  vis-à-vis  de  la  tuber¬ 
culose,  comme  vis-à-vis  des  fléaux  épidémiques, 
d’intervenir  pour  protéger  la  santé,  et  on  voit  mal, 
■comment,  dans  de  tels  milieux,  cette  protection  ne 
revêtirait  pas  le  caractère  d’obligation.  On  ne  peut 
qu’approuver  M.  Roux  lorsque,  avec  l’autorité  qui 
s’attache  à  sa  parole,  il  souhaite  la  création  de 
médecins  sanitaires  qui  entrent  dans  les  intérieurs 
ainsi  ravagés  par  la  phtisie  et  y  fassent  le  nécessaire. 
Quel  que  soit  le  résultat  de  ces  tentatives,  quelles 
que  soient  les  résistances  qu’elles  rencontrent  au 
début,  elles  modifieront  dans  un  sens  favorable  ce 
triste  état  de  choses.  Précisément  les  bienfaits  des 
dispensaires  du  type  Cahnette  sont  la  preuve  que 
■cette  intervention  active  de  l’hygiène  au  logis 
ouvrier  est  possible  et  précieuse.  Avant  que  l’organi¬ 
sation  demandée  par  M.  Roux  soit  créée,  avant  que 
la  guerre  aux  taudis,  forcément  lente,  ait  porté  ses 
fruits,  c’est  aux  dispensaires  qu’il  faut  demander  les 
moyens  d’action  nécessaires. 

Il  y  a  quelques  mois,  M.  Calniette  a  fait  appel  au 
Parlement  pour  obtenir  la  création  de  dispensaires 
d’hygiène  sociale.  Cet  appel  vient  d’être  entendu  et 
■quelques  sénateurs,  dévoués  à  l’hygiène  sociale, 
MM.  Léon  Bourgeois,  Alexandre  Ribot,  Paul  Strauss, 
Ferdinand  Dreyfus  et  V.  Lourties  ont  déposé  une 
proposition  de  loi  dans  le  sens  indiqué  jiar  M.  Cal- 
mette.  On  ne  peut  que  souhaiter  que  cette  loi  soit 


PROPOS 

prochainement  discutée  et  votée.  La  France,  plus 
que  les  autres  pays,  est  ravagée  par  la  tuberculose. 
Avec  la  lutte  contre  la  mortalité  infantile,  la 
lutte  contre  la  tuberculose  s’impose  donc  dans  notre 
pays  comme  un  patriotique  effort.  La  loi  proposée 
permettra  d’agir. 

vSes  auteurs  ont  toutefois,  et  avec  raison,  voulu 
éviter  de  trop  faire  intervenir  l’État.  Les  exemples 
sont  nombreux  d’organes  administratifs  compli¬ 
qués  et  demeurés  par  là  même  stériles.  Susciter 
l’initiative  locale,  faire  appel  aux  concours  privés, 
mais  coordonner  et  seconder  les  efforts,  tel  est  le 
sens  général  de  la  loi  nouvelle.  C’est,  selon  un  mot 
administratif,  mais  expressif,  le  système  de  la 
«  liberté  subsidiée  ». 

Pour  arriver  à  ce  résultat,  on  n’a  eu  qu’à  s’inspi¬ 
rer  de  la  loi  sur  les  habitations  à  bon  marché  récem¬ 
ment  votée  et  on  a  créé  une  organisation,  sans 
doute  encore  un  peu  complexe,  mais  qui  se  simpli¬ 
fiera,  une  fois  mise  en  pratique  :  Institution  d’un 
dispensaire  dans  telle  ou  telle  circonscription, 
quartier,  commune,  groupe  de  communes  ;  création 
d’un  conseil  d’administration  doté  de  la  personna¬ 
lité  civile  et  apte  à  recevoir  des  dons  ;  attribution  à  de 
semblables  dispensaires  de  subventions  des  conseils 
municipaux,  des  conseils  généraux,  de  l’État  (grâce 
au  revenu  du  pari  mutuel  et  des  jeux)  ;  faculté  donnée 
aux  départements  et  aux  communes  d’attribuer  aux 
dispensaires  des  terrains,  des  locaux,  des  immeubles; 
tout  est  réglé  pour  que  les  dispensaires  nouveaux 
aient  des  ressources  suffisantes,  complétées  par  les 
recettes  qu’ils  feront  du  fait  des  clients  qui  pourront 
le  payer.  S’il  y  a,  malgré  tout,  déficit,  la  loi  prescrirait 
que  la  charge  en  fût  répartie  entre  les  communes 
intéressées,  ainsi  qu’elle  l’est  actuellement  pour 
l’assistance  médicale  gratuite. 

Le  projet  de  loi  prévoit  aussi  l’existence  anté¬ 
rieure  de  di  spensaires  privés  et,  loin  de  contrarier 
leur  existence  et  leur  liberté,  il  les  autorise  à 
bénéficier  de  la  plupart  des  subventions  des  dispen¬ 
saires  publics  et  à  emprunter  à  bon  compte,  selon 
les  régies  de  la  loi  des  habitations  à  bon  marché. 
Inversement  si  aucun  dispensaire  n’existe,  si  la 
municipalité  se  refuse  à  en  créer  un  et  oppose  la 
force  d’inertie  aux  demandes  qui  lui  sont  adressées, 
la  loi  future  donne  des  armes  au  ministre  et  au 
préfet  pour  en  obtenir  la  création. 

Quant  à  l’organisation  même  du  dispensaire,  elle 
serait  conçue  sur  le  modèle  des  dispensaires  déjà 
existants  :  médecin-directeur  aidé  d’infinniers  et 
.surtout  secondé  de  moniteurs  exercés  et  actifs,  sans 
ces.se  en  relations  avec  les  malades,  remplissant  ce 
rôle  de  médecin  sanitaire  indiqué  par  M.  Roux. 
Bien  des  détails  sans  doute  seraient  à  fixer  et  il 
serait  à  souhaiter  que  l’entente  se  fasse  avec  le  corps 
médical  de  chaque  région  (et  en  l’espèce  avec  les 
syndicats  locaux)  pour  l’organisation  détaillée  de 
ces  dispensaires.  Telle  qu’elle  est,  la  loi  projetée 
semble  de  nature  à  rendre  de  très  grands  services. 
Elle  constitue  un  premier  pas  dans  la  voie  de  la 
lutte  légalement  organisée  et  méthodiquement 
poursuivie  contre  la  tuberculose.  Et  on  ne  peut 
qu’être  reconnaissant  aux  quelques  bons  Français 
qui  en  ont  pris  l’initiative. 

P.  LiîRKBOuppm'. 
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CIBA 


ANTISEPTIQUE  chirurgical  à  base  d’iode 


Mode  d’emploi  :  En  poudre  ou  en  pommade.  Insufflation  et  saupoudrage. 
Société  pour  rindustrie  Chimique  à  SAINT-FONS  (Rhône)  (Département  plian 


DENUTRITION,  ANcIVIIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

suc  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


URISININE 


PRÉCIS  D’HYGIÈNE 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEll 

aathenlique  CARLSBADJ 


Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


EXTRAITS  m». 

ÉgUIVALENlAuxOllGANES  FRAIS 


DESSICCATION  RAPIDE 

VERS  O? 


NI  ÀUTOLYSE^; 

NI  CHALEUR 
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FAITS  DU  JOUR 


A  PROPOS  DU  PROCÈS  CRESPY  A  AGEN 
Par  le  Docteur  A.  DESCOMPS 

Alice  Crespy,  la  poétesse  d’Agen,  accusée  d’avoir 
assassiné  l’abbé  Chassaiiig,  a  été  acquittée. 

I^e  procès  est  fini.  Le  verdict  dit  qu’Alice  Crespy 
n’est  pas  conpable  de  l’assassinat. 

Que  retenir  de  ces  longs  débats  de  cinq  jours? 

Un  merveilleux  réquisitoire  de  l’avocat  général, 
plein  de  sincérité  et  de  conviction,  très  littéraire, 
et  que  tout  le  monde  admira. 

Du  côté  de  la  défense,  beaucoup  de  talent  et  d’élo¬ 
quence  aussi. 

La  conférence  du  D''  Balthazard  fut  très  brillante  : 
on  a  jjeiisé  qu’elle  avait  entraîné  la  conviction  du 
Jury.  Le  Dr  Balthazard  déclara  ne  s’inquiéter  ni  de 
raccusatioii,  ni  de  la  défense.  Il  était  cependant  cité 
par  la  défense  et,  quoi  qu’il  ait  voulu,  on  sentait 
bien  la  «  thèse  »,  cjuand  il  citait  des  cas  de  suicides 
anormaux,  très  bizarres,  trop  bizarres,  négligeables 
peut-être,  comme  nombre,  en  regard  des  .suicides  nor¬ 
maux.  Cela  fut  dit  avec  un  art  incomparable  et 
une  maîtrise  que  tout  le  monde  admira.  Les  conclu¬ 
sions  parurent,  certes,  un  peu  différentes  de  celles 
du  D''  Ricard,  jnais  les  divergences  étaient  plus 
apparentes  que  réelles.  Le  D''  Ricard  avait  écrit  un 
rapport  très  consciencieux,  très  prudent,  basé  sui¬ 
des  faits,  des  constatations,  des  exiiériences  ;  con¬ 
fronté  avec  son  confrère,  il  expliqua  ses  conclusions, 
qui  aboutissaient  à  la  «  possibilité  »  du  suicide  dans 
une  certaine  mesure.  C’était,  en  somme,  la  thèse  du 
Dr  Balthazard,  avec  une  différence  de  degré  dans 
la  possibilité.  D’ailleurs,  on  se  mit  d’accord  et,  sur 
l’invitation  du  Président,  on  se  serra  la  main. 

Quelques  drôleries  : 

«  L’âme  de  la  paroisse  de  Saint-Hilaire  » ,  ainsi  s’in¬ 
titula  une  vieille  dévote,  amie del’abbé  Chassaing,  qui 
demanda,  avec  l’apreté  d’un  inquisiteur,  la  tête 
d’Alice  Crespy. 

Le  dithyrambe  en  faveur  de  la  poéte.sse,  d’un 
jeune  homme  d’allure  anglaise,  avec  un  fort  accent 
insulaire,  et  qui,  après  une  menace  de  syncope, 
affirma  énergiquement  rinnocence  de  l’inculpée, 
prétendant  la  connaître  «  comme  s’îl  l’avait  faite». 

Que  dire  de  la  férocité  de  la  foule,  massée 
au  pa.ssage  de  l’accusée,  dans  le  court  trajet  de 
la  prison  au  Palais  de  Justice?  Ce  fut  ignoble  et 
odieux.  Dans  notre  beau  pays,  où  vivre  est  joie,  où 
les  colères  durent  peu  et  se  transforment  le  plus  sou¬ 
vent  en  sonorités  retentissantes,  le  geste  brutal  est 
rare.  L’impopularité  d’AUce  Crespy  et  la  passion 
religieuse  avaient  changé  tout  cela.  Il  n’y  avait 
presque  que  des  femmes,  faisant  la  haie,  des 
femmes  de  toutes  les  classes.  Le  premier  jour,  le 


cordon  de  soldats  fut  rompu,  ce  fut  miracle  si 
l’accusée  terrifiée  ne  fut  pas  saisie  par  la  foule  criant  : 
à  mort  !  à  l’eau  !  ;  un  effort  de  plus,  elle  était  happée, 
lynchée,  déchirée,  avec  le  sort  tragique  d’Orphée  fils 
d’Apollon...  un  aïeul. 

Ht  cela  se  passait  pendant  la  canicule;  l’orage 
grondait  nuit  et  jour;  de  temps  à  autre,  pendant  les 
audiences,  de  formidables  coups  de  tonnerre  ponc¬ 
tuaient  les  déclarations  des  témoins. 

Triste  procès  en  vérité  !  qui  a  soulevé  de  vives 
liassions,  débordant  de  beaucoup  le  cadre  d’une 
a:cusation  forcément  imprécise. 

L’abbé  Chassaing,  un  jeune  prêtre  de  trente-trois 
ans,  très  aimé  de  ses  paroissiens,  mais  de  mœurs 
déplorables,  un  vrai  «  don  Jnan  de  sacristie», 
comme  l’a  montré  la  défense. 

Bien  étranges  en  vérité  ces  amours  de  prêtre  !  Poul¬ 
ies  comprendre,  il  faut  voir  de  près  l’existence  du 
jeune  abbé  et  en  dégager  sa  psychophysiologie 
bien  spéciale. 

Toute  sa  vie  de  séminaire  s’est  passée  loin  du 
monde  :  les  paradis  de  bas  étage,  entrevus  au  cours 
des  années  de  caserne,  n’ont  pas  mis  en  danger  sa 
moralité  parce  que  d’ordre  inférieur  et  qu’il  a  pu 
les  fuir.  Mais  quand,  ordonné  prêtre,  à  25  ans,  il 
entre  dans  la  vie  paroissiale,  c’est  le  premier  et  dan¬ 
gereux  contact  avec  les  réalités  de  la  vie.  Il  est 
d’origine  humble,  fils  d’ouvrier  ou  de  paysan,  il 
porte  en  lui  les  réserves  cérébrales  de  plusieur.s 
générations.  La  culture  gréco-latine,  plus  en  hon¬ 
neur  au  .séminaire  que  partout  ailleurs,  a  fait  de 
lui  un  raffiné  de  l’esprit.  C’est  le  plus  souvent  un 
bel  homme,  aux  muscles  puissants,  héritage  de 
famille,  transmis  mtact.  «  L’abbé  Chassaing,  a  dit 
cm  témoin,  était  le  plus  bel  homme  d’Agen». 

Imaginez  ce  jenne  prêtre,  ainsi  doué,  officiant 
dans  les  grandes  églises  :  la  magnificence  du  culte, 
le  parfum  de  l’encens  et  des  fleurs,  les  premières  ivresses 
de  la  parole  en  public,  tout  exalte  ses  sens  ;  cjuand 
il  s’y  ajoute,  dans  l’intimité  et  le  tête  à  tête  du  confes¬ 
sionnal,  le  parfum  de  la  femme,  «l’éternelle ennemie», 
le  danger  se  précise,  et  le  jeune  prêtre  doit  se  réfugier 
dans  les  pratiques  de  la  plus  vive  piété,  s’il  veut 
garder  les  vœux  qu’il  a  prononcés.  Le  plus  grand 
nombre  triomphe.  Quelques-uns  succombent.  S’il 
faut  plamdre  ceux-ci,  il  faut  admirer  ceux-là. 

La  chute  arrive  par  étapes.  C’est  d’abord  mys¬ 
tique  et  immatériel,  cela  rappelle  les  amitiés  du 
séminaire,  puis,  l’influence  féminme  se  précise  :  quel¬ 
ques  serrements  de  main,  la  communion  des  regards, 
quelques  billets  échangés,  le  contact  quotidien  pos¬ 
sible.  Le  jeune  prêtre,  s’il  est  shicère,  veut  s’évader 
de  cette  passion  qui  s’installe  (les  médecins  reçoiventde 
douloureuses  confidences),  mais  la  délicieuse  obsession 
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Les  Analyses  û’Urlnes  sont  granûement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 


TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25- 


Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d’un  élégant  portefeuille  facilement 
transporuble  dans  la  poche,  se  présentent  sous  3  modèles  : 

!•  Trousse  Index  ''  La  Oosurine"  destinée  à  la  recherche  qualitative  de  l’Albumine 

2»  Trousse  A  "  La  Oosurine  ",  destinée  à  doser  l’Albumine  contenue  dans  l’Urine  ; 
30  Trousse  D  "  La  Oosurine  ",  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  S  francs  (Franco  S  fr.  30) 


Remise  de  'i5  0/0  à  MM.  ies  Alédecins 

‘  Société  la  Oosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

'  .  ,  lyiÉDICATIOlM  HYPOTENSJVE 


,  Angines  de  poitrine,  Cardlalgles,  Palpitations  parangiospasme,  Caraiopat/ili 

CRATÆGUS  OXYACANTHA  S 

(Fleur  d’AubépIne)  } 


(Fleur  d’AubépIne)  }  "^‘PÎL‘‘Xam?o«ntàTas^e' d?« 

/  INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

I  Convalescence  des  maladies  aiguës  et  chroniques,  déperdition 
.....  _ _ _ \  des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspepsie  et  maladies 

ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE 

[  lacté  ou  lactO'Végétarlen 

\  Un  Perre  à  liqueur  arec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
(  A  base  de  quinquina  glycériné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutes 

EXTRAIT  CHLORO-TOIMIQUE  J  It^^némlçs  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 

^  (  Une  cuilleree  a  soupe  dans  un  peu  de  vin  iMalaga,  Lunel,  Bordeaux) 

B  {  à  base  de  Muguet  et  de  CratœguB  oxyacaiitha 

ELIXIR  TOIMI-CARDIAQUE  )  Toniqueducoeuretdesvaisseaux.necontientaucunesubstancetoxi- 

^  (  que.  I  à  3  verresà  liqueur  par  lour  avecou  sanseau  apres  les  repas. 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


EXTRAIT  CHLORO-TOIMIQUE  ■ 
ELIXIR  TOIMI-CARDIAQUE  | 
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FAITS  DU  JOUR  (Suite) 


persiste,  on  s’y  abandonne,  le  devoir  qu’on  ne  peut 
fuir  devient  complice;  un  jour  la  flambée  s’allmne, 
tout  brûle,  et  au  réveil  d’un  beau  rêve,  le  malheureux 
verse  des  larmes  amères  parce  qu’il  trouve  au  fond  de 
son  cœur  un  peu  de  cendre  éteinte  :  ce  qui  reste  de 
ses  engagements  et  de  ses  vœux. 

Aura-t-il  des  remords?  Oui,  mais  passagers.  lia 
goûté  aux  fruits  de  l’arbre  de  volupté.  Il  recom¬ 
mencera. 

Alice  Crespy  a  quarante  ans  ;  elle  est  dans  la 
pleine  maturité  de  l’âge  et  des  passions.  Sa  physio¬ 
nomie  étrange,  irrégulière,  sans  grande  pureté  de 
lignes,  est  éclairée  de  beaux  yeux,  tantôt  caressants, 
tantôt  tragiques  ;  avec  cela,  des  lèvres  sensuelles. 
«  Je  suis  païenne  et  passionnée,  »  dit-elle  souvent. 
En  effet,  elle  est  vraiment,  semble-t-il,  de  la  race 
des  grandes  amoureuses,  fille  d’Aphrodite,  «  volupté 
des  hommes  et  des  dieux  »  ;  et  son  charme  réel 
explique  le  pouvoir  de  séduction  que  l’on  retrouve 
à  chaque  étape  de  sa  vie  sentimentale. 

C’est  de  plus  une  femme  de  lettres,  une  poétesse, 
et  malheur  à  qui  contesté  son  talent.  J e  l’ai  suivie  des 
yeux  et  observée  attentivement,  pendant  ce  long 
procès.  La  physionomie  énigmatique  était  celle  d’un 
sphinx,  mais  ce  masque  d’impassibilité  tombait 
lorsqu’il  s’agissait  de  ses  œuvres  ;  jouissant  délicieu¬ 
sement  des  éloges,  elle  s’indignait  à  la  moindre  cri¬ 


tique.  Elle  est  bien  de  la  «  race  irritable  ■>,  et  devant 
«l’insuccès  d’estime»  de  .son  recueil,  la  «Mort  des 
Heures  » ,  elle  a  dû  s’exaspérer  à  cette  pensée  que 
d’autres,  qui  ne  la  valent  pas,  ont  plus  de  succès  et 
sont  célèbres. 

Toutes  ses  aventures  amoureuses  se  compliquent 
de  passion  littéraire.  C'est  une  épistolière  redou¬ 
table.  Elle  a  écrit  des  lettres  innombrables.  Je  les  pré¬ 
fère  à  ses  vers.  Elles  sont  passionnées  et  d’allnre 
orientale  :  un  écho  et  une  paraphrase  du  Cantique 
des  Cantiques.  Était-ce  de  la  ijassion  ?  Était-ce 
smiplement  de  la  httérature? 

Voilà  la  femme  que  l’abbé  Chassaing  rencontra 
sur  sa  route.  E’aima-t-elle?  Ou  bien  cet  amour  fut-il 
le  prétexte  du  «  Double  parfum*,  la  lutte  de  l’amant 
et  du  prêtre?  Ce  dernier  se  lassa-t-il?  Qui  pourrait-le 
dire  ? 

Oui  pourrait  dire  aussi  pourquoi  et  comment 
l’abbé  Chassaing  fut  trouvé  mort,  dans  le  salon 
d’Alice  Crespy,  le  17  janvier  au  soir,  la  tempe  gauche 
trouée  d’une  balle? 

Si  «  l’ânie  de  la  paroisse  de  Saint-Hilaire  »,  ouvre 
une  souscription  et  qu’on  élève  un  monument  à 
l’abbé  Chassaing,  ce  qui  m’étonnerait,  on  pourra  y 
joindre  la  réplique  du  beau  marbre  de  Saint- 
Marceaux  :  «  Génie  gardant  le  secret  d’une  tombe». 


LA  MÉDECINE  AU  THÉÂTRE 


LE  MÉDECIN 

Comédie  dramatique  en  4  actes 

Par  Madame  la  Marquise  De  La  HOUSSAYE 

Un -homme  du  monde  veut  faire  d’une  femme  dn 
monde  sa  maîtresse  ;  celle-ci,  à  l’instant  physiolo¬ 
gique,  se  reprend,  pour  se  conserver  à  son  mari, 
dont  l’amour  lui  apparaît  impérieux  à  ce  moment 
psychologique  ;  l’amant  en  instance  retourne  contre 
lui-même  sa  furie  ;  d’une  main  aveugle  il  s’envoie  un 
coup  de  pistelet  qui  lui  ravit  la  vue  en  place  de  la  vie. 

Cet  infirme  qui  n’a  été  jusqu’à  ce  jour  qu’mi 
homme  du  monde,  occupé  à  ne  rien  faire  autre 
qu’à  jouir,  un  homme  de  volupté,  qui  ne  tire  de 
lui-même  aucun  fonds  capable  de  le  rattacher  aux 
nouvelles  conditions  de  l’existence,  vient  échouer 
dans  une  maison  de  santé.  Neura.sthénique,  hysté¬ 
rique,  d’un  caractère  exécrable,  il  représente  assez 
bien  le  «méchant»,  suivant  la  formule  surannée  de 
Berquin.  Én  ce  temps-là  «  le  Bon  Dieu»  et  la  «  Pro¬ 
vidence»  faisaient  le  miracle  et  transformaient  le 
mécréant. 


De  nos  jours,  c’est  le  médecin  qui  fait  le  travail 
du  «  Bon  Dieu  « ,  c’est  le  médecin  qui  fait  lemiracle. 

Cette  pièce  du  Médecin,  écrite  par  une  femme 
du  monde,  révèle  la  situation  tout  à  fait  est  imable 
que  la  société  moderne  veut  bien  nous  faire.  Elle 
révèle  aussi  quel  est  l’idéal  auquel  nos  contemporains 
aspirent  ;  jadis  le  mauvais  homme  devenu  bon, 
finissait  entouré  de  sa  femme  et  de  nombreux  enfants, 
et  une  belle  place  lui  était  gardée  au  Paradis.  Mais 
écoutons  madame  de  la  Houssaye  :  «  Que  vous  avez 
du  bon,  mauvais  homme  !...  et  quels  beaux  livres, 
vous  nous  écrirez  au  jour  !  » 

Quand  nous  étions  petits,  on  nous  promettait  un 
beau  livre,  si  nous  étions  sages  ;  maintenant  on 
stérilise  la  manvaise  ardeur  des  messieurs  sur  le  re¬ 
tour  en  dirigeant  leur  plume  vers  le  papier.  Ah  I  Don 
Juan!  Ce  n’est  pas  le  commerce  des  femmes  que  tu 
recueillerais  demain  les  plus  profitables  joies,  mais 
dans  celui  de  la  librairie  !  Voilà  qui  justifie 
pleinement  la  devise  de  cet  auteur  dramatique  : 
«  Séduire  sans  corrompre  ». 

Nos  confrères  qui  iront  aux  prochaines  représen- 
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-Rhumes,  Toux ,  Bronchites ,  Catarrhi 

. ‘  "■  fiions  de  la  poitrine  en  général; 

SVC’"-  - - 


Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  e 


GOUTTES  LIVONIENNES 


deTROUETTE  PERRET 

au  Goudron  créosoté 

_ et  au  Baume  de  Tolu 

ÏTROUETTETIS  Elle  des  ImmeuElës ïndistï 


TROUETTE-PERRET 

(CRÉOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLO) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES  i 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

!  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 


pr  Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec  \ 
^  succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires. 


PRIX  :  3^-  LE  FLACON 


EiTROUETTE,  15,  Rue  des  ImmeuMes-lnüustrlels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un 


THOTTETTE  -FEmtET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  D'OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  de  i  ŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  «e. 


MODE  D'EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  &  soupe,  deux  ou  plusieurs 
lois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,cav  elle  est  ù  la  fois  aliment^re  et  peptogàne. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


e  doit  Jamais  { 
être  prise  I 


NI  DANS  DU  POTAGE  I  août  désagréable. 


E.  TROUETTE.  IS,  Ruo  des  X 


Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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LA  MÉDECINE  AU  THEATRE  (Suite) 


tâtions  de  cette  œuvre  prendront  un  véritable 
intérêt  à  certaines  scènes  où  des  qflestions  médi¬ 
cales  ou  paramédicales  sont  traitées  avec  l’optique 
mondaine. 

Rien  de  plus  suave  que  la  manière  dont  on  fait 
valoir  un  jeune  médecin,  qu’on  veut  marier. 

Madame  Br,AGE  :  «  Ah  !  ce  cher  docteur  Haube  ! 
Dès  que  je  vous  ai  su  là  cette  nuit,  je  n’ai  presque 
plus  fermé  l’œil  [un  peu  mystérieuse),  car  enfin...  ce 
beau  jeune  homme...  si  savant...  déjà  célébré...  et 
d’une  moralité  !  Il  a  tout  pour  plaire...  à  une  famille 
sérieuse. 

Daniee,  avec  malice  :  Et  même  à  une  fillette  un 
peu  romanesque  !  Il  joint  à  son  savoir  immense  des 
goûts  artistiques  ;  il  dessine,  il  joue...  du  violoncelle  ». 

Qu’on  se  le  dise  !  jeunes  médecins  désireux  de 
fonder  une  famille,  ne  négligez  pas  le  violoncelle 
pour  la  conquête  de  la  femme,  de  la  clientèle  (la 
clientèle  est  femme)  ;  de  gré  ou  de  force,  joignez  à 
votre  savoir  immense  des  goûts  artistiques  ;  de 
l’art!  de  l’art!  journalistes,  snobs,  braves  gens  et  les 
autres  n’ont  plus  que  cela  à  la  bouche  ;  d’ailleurs 
le  violoncelle  ne  recevra  pas  par  la  suite  sa  récom¬ 
pense,  car  la  jeune  fille  un  peu  romanescjue  restera 
insensible  à  l’andante  et  s’éprendra  du  malade. 
Pauvre  médecin  ! 

Mais  aussi  pourquoi  devant  une  jeune  fille  prati¬ 
quer  l’examen  d’un  jeune  homme  étranger  avec 
:  tant  de  précision  ;  voilà  qui  est  imprudent  :  que  de 
curiosités  éveillées  et  quelle  demoiselle  n’irait  pas 
mettre  un  peu  du  sien  pour  compenser  l’aridité 
et  la  froideur  toute  scientifique  des  propos  qu’on 
tient  devant  elle  : 

«  De  prime  abord  en  effet,  l’appareil  visuel  paraît 
intact.  Intact,  nulle  lésion  du  fond  de  l’œil,  ni  des 
milieux  transparents  qui  puisse  expliquer  cette 
perte  complète  de  vision.  Donc  nous  serions  pure¬ 
ment  et  simplement  en  présence  d’une  amblyopie 
hystéro-traumatique,  dont  la  cause  détennüiante 
fut  le  choc  violent  de  la  balle  chez  un  sujet  excessi¬ 
vement  nerveux?  il  en  ressort  qu’une  autre  com¬ 
motion  forte  peut  le  remettre  soudain  dans  son  état 
normal. 

Si  vous  étiez  condamné  à  la  cécité  sans  recours, 
vous  auriez  évidemment  à  prendre  des  dispositions 
particulières,  définitives.  Ne  pas  vous  le  dire  serait 
un  leurre  et  pour  vous  tromper  aussi  gravement, 
il  faudrait  y  avoir  un  intérêt  considérable  et  d’abord 
manquer  de  conscience  !  Dieu  merci  !  nous  sonmies 
au-dessus  de  cela,  nous  !  de  toutes  les  façons  ! 

De  maeade.  —  Ôh  !  nous  le  savons  ! 

Dr  KERVadec.  —  Nous  et  bien  d’autres...  si 
quelques-uns... 


Dr  Haube  [celui  qui  joue  dît  cîo/o«ce//e) .  — Malheu¬ 
reusement,  il  existe  des  médecins  indignes  qui  font 
de  la  profession  un  métier  vil;  il  en  est  de  criminels, 
mais  nous  en  avons  assez  qui  rachètent  ceux-là  !... 
chaque  année  nous  tue  des  confrères  ;  les  uns  sacrifiés 
obscurs,  d’autres  que  la  postérité  connaîtra...  que  ce 
soit  sur  les  champs  de  bataille  ou  dans  l’ombre  du 
laboratoire;  à  cette  élite  plus  nombreuse  que  le  public 
ne  se  l’imagine,  rien  ne  coûte.» 

Nous  devons  nous  garder  de  faire  ici  une  analyse 
de  la  trame  de  cette  pièce;  ce  serait  en  enlever 
l’intérêt  dramatique,  ciue  nos  confrères  apprécieront 
tout  à  fait  en  assistant  en  octobre  à  l’une  des  pro¬ 
chaines  représentations.  Si  Mme  de  la  Houssaye 
a  fait  appel  à  un  de  nos  spécialistes  les  plus  célèbres 
pour  préciser  .son  cas,  elle  a  ]ier.sonnellement  orné 
de  précieuses  fleurs  littéraires  cet  épisode  clinique  : 

«  Nous  n’avions  là  qu’un  fauve  ennuyé,  qui  pour  se 
distraire  se  faisait  les  griffes  sur  un  cœur  d’enfant  !  » 
Plus  loin  :  «  Des  lèvres  qu’on  me  disait  fanées  me 
chantaient  leur  cantique  d’aurore». 

En  résumé  les  médecins  ne  sauraient  rester  indif¬ 
férents  à  cette  tentative  dramatique.  Suivant  le 
goût  du  jour,  presque  tous  éprouveront  un  certain 
plaisir  à  se  voir  mis  en  scène,  et  de  quelle  façon? 
pour  entendre  leur  éloge.  Cela  nous  change  de  Molière 
et  de  son  Malade  imaginaire.  Cet  impudent  Mo¬ 
lière  qui  avait  eu  le  front  de  croire  qu’il  suffit 
d’avoir  du  génie  pour  oser  se  moquer  des  médecins  ! 

Puis  au  troisième  acte,  chers  confrères,  vous 
serez  tout  oreilles  pour  ouïr  l’andante  de  Si- 
mia  (i).  Je  ne  saurais  terminer  sans  vous  dire, 
que  ces  représentations  sont  données  au  bénéfice 
de  la  fondation  Gérald  Mesny,  ce  médecin  des  troupes 
coloniales,  directeur  de  l’école  de  médecine  de  Tien- 
Tsin,  chargé  par  le  gouvernement  chinois  d’une 
mission  spéciale  en  vue  de  combattre  l’épidémie 
de  peste  pneumonique  qui  ravageait  la  Mandchou¬ 
rie  et  qui  succomba  au  bout  de  quelques  jours  aux 
atteintes  du  fléau. 

De  comité  composé  des  D'  De  Dentu,  président, 
Richelot,  vice-président,  Hallopeau,  Kermorgant, 
Ribemont-Dessaignes,  Paul  Riclier,  de  la  marquise 
de  la  Houssaye,  secrétaire  générale  (2)  et  du  colonel 
Baudoin,  trésorier,  centralise  toutes  les  souscriptions 
dont  l’objet  est  la  fondation  d’un  laboratoire  de 
recherches  à  l’hôiiital  français  de  Péküi,  sous  le 
patronage  du  nom  de  Mesny. 

Dr  Henri  Roché. 

(1)  V  Ridiclot. 

(2)  Pour  tout  ce  qui  concerne  la  Pondation  Gérald  Jlesny 
s'adresser  à  M”*'  la  marquise  de  la  Houssaye,  secrétaire 
générale,  1,  Square  du  Roule,  Paris  (8“). 
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CURIOSITÉS 

DE  aUELQUES  SUPERSTITIONS  POPULAIRES 
CONCERNANT  LA  MÉDECINE  DANS  LE  CASTRAIS 
Par  le  D'^  Ch.  VIDAL  (de  Castres) 

J 'ai  eu  riiomieur  de  présenter  déjà  à  la  Société  fran¬ 
çaise  d’histoire  de  la  médecine  (séance  du  9  juin  igoo) 
une  étude  sur  les  superstitions  populaires  concernant 
la  médecine  dans  le  Castrais.  Elle  fut  publiée  dans  le 
Bulletin  de  la  niêine  année,  page  151. 

Depuis  lors,  j’ai  eu  l'occasion  d’entendre  raconter 
certaines  histoires  de  revenants  et  de  sorciers.  Je  les 
ai  recueillies  à  votre  intention  afin  ciu’elles  soient  la 
suite  de  nia  précédente  conmumication  sur  ce  sujet, 
certain  à  l’avance  qu’elles  vous  intéresseront  parce 
qu’elles  sont  un  document  humain  :  ce  sont  des 
histoires  vécues  dont  les  héros  existent.  Elles  peuvent 
permettre  de  soulever  un  coin  du  voile  qui  cache  à 
nos  yeux  l’ame  primitive  de  nos  paysans  et  même 
de  nos  bourgeois  et  d’en  éclairer  les  obscurités. 


I.  La  femme  aux  coiffes  sanglantes.  —  Une 
femme  devint  veuve.  C’est  un  événement  banal, 
la  femme  étant  généralement  plus  jeune  que  le  mari 
et  jouissant  d’une  longévité  plus  grande,  à  tel  point 
que  les  compagnies  d’assurances  sur  la  vie  exigent 
d’elles  une  prime  jilus  forte  que  celle  des  hommes. 
Ce  phénomène  est  dû  sans  doute  à  la  vie  plus  facile, 
plus  douce  et  j)lus  sobre  des  femmes,  peut-être 
aussi  à  leur  mécanisme  nerveux  où  domine  le  .système 
réflexe  médullaire  et  à  une  organisation  plus  simple 
que  celle  de  l’homine,  s’il  est  vrai,  comme  certains 
embryologistes  le  prétendent,  que  la  femelle  est  un 
mâle  manqué. 

Mais  revenons  à  notre  veuve. 

Celle-ci  vivait  seule  depuis  déjà  plus  d’im  an, 
toute  occupée  d’elle-même  et  des  voisins,  lorsqu’un 
jour  il  lui  en  arriva  une  bien  bonne.  Elle  rangeait 
les  piles  de  linge  contenues  dans  son  armoire  eu 
exajninant  chaque  pièce  l’ime  après  l’autre.  Elle 
eût,  à  cause  de  cela,  à  s’occuper  d’un  paquet  de 
co'iffes  blanches  empesées.  Dans  ce  pays-ci,  quelques 
campagnardes  portent  encore  des  coiffes  en  linge  blanc 
garnies  de  dentelles  et  de  rubans  qui  sont  très  gra¬ 
cieuses  mais  dont  l’usage  tend  à  disparaître  par, 
l’adoption  générale  du  chapeau.  En  ville,  il  n’y  a' 
plus  que  des  dames  en  chapeaux  enguirlandés  de 
fleurs  et  hérissés  de  irlumes.  Donc,  notre  bonne 
femme  voulut  examiner  ses  coiffes.  Elle  détacha  les 
faveurs  qui  les  fixaient  et  les  prit  l’uue  après  l’autre. 
Stupeur  !  L.a  première  présentait  plusieurs  taches  ■ 
rouges,  couleur  de  sang,  les  autres  étaient  tachées' 
exactement  au  même  endroit.  Tout  d’abord  elle  les 
jugea  salies  par  quelque  chose.  Elle  les  lava  minu-  ' 
tleusement  et  les  apporta  à  sa  repasseuse  habituelle. . 
à  qui  elle  raconta  le  fait.  Les  coiffes  propres  et  • 
repassées  furent  remises  dans  l’armoire,  à  leur  place 
ordinaire.  Après  un  certain  temps,  la  belle  éprouva, 

1  besoin  d’admirer  le  contenu  de  son  armoire  et, 
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tout  particulièrement,  ses  coiffes.  A  son  profond 
étonnement,  de  nouveau  elles  furent  tachées  de 
rouge.  Elle  songea  à  une  mauvaise  plaisanterie  de  la 
part  de  cjuekiue  amie  jalouse  car  elle  n’était  pas  sans 
un  peu  de  bien.  De  nouveau  elle  lava  et  fit  repasser 
lesdites  coiffes  et,  les  ayant  encore  remises  dans 
l’armoire,  ferma  celle-ci  à  double  tour.  Elle  se  barri¬ 
cada  chez  elle  afin  d’empêcher  l'entrée  furtive  des 
mauvais  plaisants.  Malgré  ses  précautions,  de  nou¬ 
veau  ses  coiffes  furent  tachées  de  rouge.  Cette  fois 
ce  fut  de  la  stupeur  pénible,  bientôt  suivie  d’une 
sorte  de  crainte.  Elle  eut  immédiatement  l’idée  que 
ses  coiffes  étaient  ensorcelées.  Elle  ignorait  l’histoire 
des  hosties  sanglantes  du  moyen-âge  et  l’explicaT 
tion  scientifique  donnée  de  nos  jours  attribuant  ce 
phénomène  à  la  présence  d’un  microbe.  Pour  mon 
compte,  il  m’est  arrivé  maintes  fois  que  de  la  colle 
faite  avec  de  la  farine  de  blé  aigrissait  et  puis  se 
couvrait  de  taches  rouges. 

Effrayée,  la  pauvre  femme,  les  larmes  aux  yeux, 
confia  sa  mésaventure  à  qui  voulut  l’entendre  et 
s-’en  alla  même  la  conter  à  sou  curé. 

Celui-ci  interrogea  sa  paroissienne  minutieusement, 
se  fit  raconter  sa  vie  et,  finalement,  «  de  fil  en 
aiguille  »,  lui  demanda  si,  un  an  après  la  mort  de  son 
mari,  elle  avait  fait  dire  la  messe  réglementaire  dite 
du  bout  de  l’an,  pour  le  repos  de  son  âme. 

«  —  Non  !  »  avoua  la  veuve. 

Le  visage  grave,  très  grave,  aussi  grave  que  celui 
du  Souverain  Pontife  bénissant  nrbi  et  orbi,  l’ecclé¬ 
siastique,  après  s’être  recueilli,  prononça  en  branlant 
la  tête  d’un  air  entendu  : 

«  C’est  l’ânie  de  votre  défunt  qui  se  manifeste 
ainsi  pour  réclamer  contre  votre  oubli.  Faites  «  faire 
le  bout  de  l’an»  et  tout  rentrera  dans  l’ordre. 

La  veuve  fit  dire  la  messe.  Elle  y  a.ssista  pieuse¬ 
ment,  et,  raconte  la  chronitiue  populaire,  depuis, 
jamais  plus  les  coiffes  ne  furent  tachées  de  rouge. 

II.  Histoire  de  bruits  dans  une  maison.  — 
Dans  cette  histoire  il  s’agit  d’un  veuf  qui  avait  battu 
et  tourmenté  sa  femme  lorsqu’elle  vivait. 

Ce  veuf  —  un  officier,  s’il  vous  plaît  —  habitait 
une  maison  de  faubourg  construite  au  milieu  d’un 
jardiii  où  le  rosier  se  mariait  à  la  vigne.  Il  y  vivait 
heureux  en  méditant,  pour  chasser  le  souvenir  de 
's'a  femme,  certains  vers  du  bonhomme  : 

Homme  qui  femme  prend  se  met  en  un  état 

Que  de  tous,  à  bon  droit,  on  peut  nommer  le  pire. 

Fol  était  le  second  qui  fit  un  tel  contrat. 

A  l’égard  du  premier  je  n’ai  rien  à  dire. 

Un  beau  jour  sa  douce  ciuiétude  fut  détruite  par 
une  série  d’événements  prodigieux  dont  l'auteur 
n’était  probablement  pas  le  diable  de  Papefiguière 
mais  certainement  Perrette,  au  dire  des  gens  bien 
^  informés  et  il  }'  a  toujours  —  en  ces  sortes  d’affaires 
—  des  gens  bien  informés  !  Pendant  des  mois  et  des 
mois,  toutes  les  nuits,  la  mai.son  retentit  de  bruits  de 
chaînes,  de  gémissements,  de  coups  sonores  parais¬ 
sant  provenir  des  cloisons,  des  planchers,  du  toit. 
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CURIOSITÉS  MÉDICALES  (Suite) 


de  la  cave.  1,’officier  eut  beau  chercher  la  cause  de  ce 
tintamarre,  il  ne  trouva  jamais  et  dut  se  résigner  à 
déménager.  Les  voisins  lui  déclarèrent  avoir,  eux 
aussi,  entendu  des  bruits  étranges  et  ils  ajoutèrent 
que  c’était  l’esprit  de  sa  défunte  femme  qui  revenait 
pour  se  venger  des  mauvais  traitements  subis  durant 
la  vie.  Le  pauvre  homme  le  crut  et  s’en  alla  habiter 
une  autre  maison  sise,  celle-là,  en  pleine  ville.  Ici 
les  bruits  ne  se  reproduisirent  pas,  mais,  rapporte  la 
chronique  avec  mi  accent  de  mystère,  s’il  avait 
l’audace  de  s’aventurer  dans  sa  première  demeure, 
tout  aussitôt  le  charivari  recommençait. 

III.  Le  chat  cousin  du  diable.  —  Vous  aimez 
peut-être  les  chats.  Ces  jolies  bêtes  le  méritent.  Gra¬ 
cieuses,  discrètes  et  propres,  elles  savent  aimer  qui 
les  aime.  Le  cardinal  Richelieu,  Chateaubriand, 
Gautier  eurent  pour  elles  un  véritable  culte  ;  Moncrif 
écrivit  leur  éloge  et  Raspail  en  fit  le  type  anatomique 
du  mammifère. 

Cependant  beaucoup  de  gens  les  détestent.  Les 
uns  n’aiment  pas  leur  indépendance  native  qui  en 
'fit,  chez  les  anciens,  avec  le  joug  rompu,  un  des 
attributs  de  la  déesse  de  la  liberté.  Les  autres,  se 
souvenant,  dans  les  centres  inférieurs  de  leur  sub¬ 
conscient,  qu’elles  furent  divinisées  chez  les  Égyp¬ 
tiens  de  l’époque  du  Sphynx,  par  esprit  de  réaction 
religieuse  atavique,  croient  voir  en  elles  des  parentes 
du  diable.  «  Le  chat  est  le  cousin  du  diable  »,  ai- je 
maintes  fois  entendit  dire  par  des  dévots.  J e  n’ai  pas 
dit  par  des  personnes  croyantes  et  pieuses. 

IV.  L’Armacie  malgré  lui.  —  Armacie  est  un  mot 
du  dialecte  romano-castrais  signifiant  :  devin,  sorcier, 
mais  un  sorcier  tout  particidier,  le  sorcier  qui  est 
tounnenté  par  les  âmes  du  purgatoire.  Ce  mot  dérive 
de  arma  pris  pour  amo,  âme.  Les  individus  ayant  la 
réputation  d’être  des  armacies  (prononcez  :  armâ- 
ciès)  jouissent  d’une  grande  influence  et  leur  répu¬ 
tation  comme  guérisseurs  s’étend  au  loin. 

Voici  une  anecdote  qui  va  le  prouver.  Un  confrère 
l’a  vécue  et  nous  l’a  contée  sur  un  ton  et  avec  un  jeu 
inimitables,  un  soir,  à  la  fin  d’un  dîner  de  médecins. 
Au  sortir  de  la  Faculté,  ce  confrère  fut  un  rural  et  un 
rural  de  montagne.  Venu  depuis  à  la  ville,  il  a  con¬ 
servé  un  certam  nombre  de  ses  clients  campagnards. 
C’est  pourquoi,  un  beau  matin,  il  vit  entrer  dans  son 
cabinet  un  brave  paysan  qui  lui  dit,  à  brûle-pour¬ 
point,  en  patois  : 

—  Monsieur  le  docteur,  il  paraît  que  vous  êtes 
armacie. 

—  ??? 

—  Oui.  On  le  prétend. 

—  ??? 

—  Ma  femme  est  malade.  Elle  s’enfle.  Elle  ne 


peut  plus  respirer.  On  ne  peut  la  guérir.  Peut-être  lui 
a-t-on  jeté  un  sort.  Vous  seul  pouvez  la  tirer  de  là, 
si  vous  le  voulez. 

—  J’irai  voir  votre  femme  et  je  la  soignerai  en 
médecin,  mais  non  en  armacie.  Je  ne  suis  pas  armacie. 

—  Vous  êtes  armacie  !  Vous  le  niez  parce  que  vous 
ne  voulez  pas  me  rendre  service.  Usez  de  votre  pou¬ 
voir  en  faveur  de  ma  fenmie  et,  croyez-le,  je  vous 
donnerai  satisfaction  (je  vous  paierai). 

Notre  confrère,  étant  consacré  armacie  malgré  lui, 
prit  le  parti  le  plus  sage.  Il  joua  son  rôle  en  se  sou¬ 
venant  de  nos  vieux  fabliaux  et  du  Médecin  malgré 
lui.  Prenant  un  air  inspiré,  il  dit  à  son  client  : 

«  Vous  prendrez  une  pierre  de  granit  ayant  la 
fonne  et  le  volume  de  la  partie  de  votre  femme  qui 
e.st  enflée.  Vous  la  porterez  dans  vos  bras  et  l’irez 
jeter  dans  le  torrent.  Cela  suffira.  Au  retour  vous  trou¬ 
verez  votre  femme  en  bonne  voie  de  guérison.  » 

I,a  pierre  à  porter  pesait  une  dizaine  de  kilos  et 
la  route  à  23arcourir,  en  montagne,  n’avait  jras  moins 
de  douze  kilomètres. 

Malgré  tout,  le  conseil  de  \ armacie  malgré  lui  fut 
suivi  à  la  lettre  et,  le  plus  fort  de  l’histoire,  c’est  que 
la  femme  guérit  à  la  suite  de  cette  médication 
étrange. 

De  fins  sourires  accueillirent  cette  histoire  bien 
trouvée,  mais  traduisant  l’état  d’âme  de  nos  mon¬ 
tagnards.  On  félicita  le  confrère  qui  nous  dit  le  plus 
sérieusement  du  monde  :  «  L’histoire  est  mieux  que 
bien  trouvée,  elle  est  vraie.  » 


J  ’en  reste  là  pour  aujourd’hui,  réservant  pour  une 
autre  occasion  les  usages  thérapeutiques  du  sang 
de  taupe  et  le  mode  de  jiréiraration  du  remède  pour 
lequel  il  faut  emifloyer  trois  fois  trois  gouttes  de 
sang  tirées  de  trois  taupes  vivantes. 

Ces  histoires  de  revenants  nous  découvrent 
l’enfantine  et  grossière  naïveté,  la  crédulité  et  l’auto- 
suggestibilité  des  gens  qui  ne  connurent  jras  les  fortes 
disciplines  des  études  classiques  et  scientifiques, 
génératrices  de  l’esprit  critique  si  lumineusement 
codifié  par  Descartes  et  cejjendant  encore  assez  mal 
compris. 

Les  aventures  spirites  de  ce  savant  coimu  qui  s’est 
laissé  prendre  aux  shuagrées  de  quelques  médiums 
me  le  prouvent.  Aventures  du  savant  et  simagrées 
du  médecin,  ai-je  dit  avec  raison,  jriiisque  les  bons 
prestidigitateurs  peuvent  reproduire  tous  les  jiseudo- 
phénomènes  surgis  de  l’au-delà  par  des  moyens  dont 
ils  donnent  la  technique. 
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Lipoïdes  II.  I._  Alcaloïdes 
ECTABLES  de  :  Organps  ~  Plantes 

Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie.  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse,  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées.  Troubles  de  la-Castration. 
É  Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Asthénfô  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
9  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  iiémopoiétiqnc  du  globule  rouge 
(Anémies  primitives  et  secondaires.  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  iiomo- 
stimulant  ex¬ 
trait  du  reiu. 
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HYGIÈNE  PRATIQUE 


DESTRUCTION  DES  PUCES 

D’après  les  Archives  de  médecine  et  pharmacie  navales, 
le  D'  SvEHEN  GrEbei,  indique  les  moyens  suivants 
pour  détruire  les  puces  (in  Archiv  für  Schifjes-und  Tropen 
Hygicne,  n»  6,  1913). 

Destruction  au  moyen  des  substances  gazeuses.  - — 
Pour  oter  les  puces  des  rats,  ceux-ci  étaient  stupéfiés  par 
le  chloroforme  ou  l'éther,  et  nettoyés  ensuite  avec  le  peigne 
«à  cheveux.  Tandis  qu’après  trois  à  quatre  minutes,  les  rats 
vivaient  encore,  les  puces  étaient  mortes.  D’éther  agissait 
moins  vite.  En  pratique,  les  vapeurs  de  chloroforme  sont 
sans  emploi  comme  insecticide. 

Des  vapeurs  d’acide  sulfureux  sont  couramment  employées 
pour  détruire  les  rats  des  navires.  C’est  au  moyen  des 
appareils  Clay tou  ou  Marot,  les  plus  perfectionnés  actuelle¬ 
ment,  que  les  navires  sont  sulfurés  à  Amsterdam.  Après 
avoir  fermé  hermétiquement  les  cales  à  désinfecter, 
ou  y  brûle  le  soufre,  à  raison  de  25  grammes  par  mètre 
cube.  Ou  laisse  fermé  pendant  douze  heures  au  moins. 
Pour  se  rendre  compte  si  dans  ces  conditions  les  puces  sont 
détruites,  ou  en  plaçait  10  sous  une  cloche  de  verre  de 
5  litres  ;  6  étaient  contenues  dans  un  tube  à  expérience 
ouvert,  4  dans  un  autre  tube  fermé  avec  un  imperméable 
et  rempli  de  son  ;  la  proportion  exactement  correspon- 
^dante  de  soufre  à  brûler  était  de  125  milligrammes.  Après 
soixante-dix  minutes,  les  puees  des  tubes  ouverts  étaient 
devenues  immobiles  ;  celles  des  tubes  remplis  de  son  et 
bouchés  par  un  imperméable  vivaient  encore,  ne  restant 
pas  en  place,  se  traînant  hors  de  leur  gîte  et  cherchant  à 
se  dégager  de  la  niasse  de  son.  Quarante  minutes  après, 
elles  étaient  devenues  inertes.  Quand  on  ouvrait  la  cloche, 
après  vingt  heures,  toutes  les  puces  avaient  succombé. 

Il  y  a  encore  un  autre  désinfectant  souvent  employé 
(pas  pour  les  bateaux,_il  est  vrai),  et  dont  la  valeur  est 
bien  prouvée.  C’est  l'aldéhyde  formique,  sous  forme  de 
vapeurs.  9  puces  furent  placées  sous  une  cloche  de  verre, 
<lans  laquelle  on  faisait  arriver  assez  de  vapeurs  d’aldéhyde 
formique  pour  que  l’air  en  contînt  13  volumes  pour  100. 
Après  20  minutes,  toutes  les  puces  vivaient  encore, 
•6  seulement  après  70  minutes,  et  après  une  heure  40  mi¬ 
nutes  toutes  gisaient  inertes.  Si,  après  trois  heures,  on 
soulevait  la  cloche,  toutes  les  puces  avaient  péri. 

H  ressort  de  ces  diverses  expériences  que  le  soufre  et 
l’aldéhyde  formique  tuent  facilement  les  puces. 

Pour  l’acide  sulfureux,  il  n’y  a  pas  à  craindre  de  voir  les 
puces  cachées  dans  la  cargaison  échapperàl’action  destruc¬ 
tive  de  l’acide  sulfureux,  car  à  peine  ont-elles  senti  ce  gaz 
qu’elles  cherchent  à  quitter  leur  retraite. 

Destruction  au  moyen  des  liquides.  —  Une  immersion 
■d’une  dizaine  de  minutes  dans  l’eau  est  à  peine  nuisible 
pour  les  puces  ;  aussitôt  sèches,  elles  sautent  de  nouveau. 
L’huile,  au  contraire,  prolonge  son  influence  nuisible.  Des 
puces  sont  vite  submergées  par  l’huile  et  sont  déjà  inertes 
après  onze  secondes  ;  sorties  et  essuyées,  autant  que  pos¬ 
sible,  de  l’huile  qui  dégoutte,  elles  ne  reviennent  pas  à  la 
vie,  évidemment  parce  que  les  trachées  restent  gorgées 
d’huile. 

Da  plupart  des  insecticides  mouillent  facilement  les 
puces  (elles  coulent  vite  au  fond  quand  on  les  y  projette). 
Ceux  qui  sont  dépourvus  de  cette  propriété,  le  sublimé 
par  exemple,  sont  presque  sans  action  sur  elles.  C’est  en 
partie  sur  cette  propriété  que  reposerait,  d’après  Saigol, 
la  rapidité  d’action  des  toxiques  envers  les  puces. 


Dans  une  solution  de  chlorure  de  chaux  à  I3  p.  100,  les 
puces  cessent  leurs  mouvements  après  une  minute.  Elles 
ne  coulent  pas  au  fond.  Quand  on  les  a  maintenues  artifi¬ 
ciellement  immergées  pendant  dix  minntes,  elles  sont, 
il  est  vrai,  complètement  inertes,  mais,  sitôt  repêchées,  elles 
reviennent  vite  à  la  vie.  Il  est  inutile  de  prolonger  l’expé¬ 
rience  pendant  une  durée  supérieure  à  10  minutes,  pour  ce 
corps  comme  pour  bien  d’autres,  car  un  insecticide  qui 
agit  si  faiblement  n’a  aucune  valeur  pratique. 

Dans  le  lait  de  chaux,  une  submersion  artificielle  de  dix 
minutes  rend  les  puces  inertes,  mais  elles  en  reviennent  si 
on  les  repêche. 

L’acide  acétique  à  4  p.  100,  la  potasse  à  2  p.  100,  la  soude 
à  5  p.  100,  l’antiformineàô-p.  ioo,lc sublimé  concentré  sont 
également  incapables  de  tuer  les  puces  en  10  minutes. 

,  Da  créo/fnc  à  5  p.  100  est  un  peu  plus  active.  Après  deux 
minutes,  les  puces  ne  bougent  plus.  Après  3  minutes,  elles 
coulent  au  fond.  Repêchées  après  5  minutes,  elles  re¬ 
viennent  à  la  vie,  mais  ne  tardent  pas  à  mourir. 

De  crésol  à  5  p.  100  a  une  action  analogue  Une  solution 
au  dixième  tue  les  puces  après  deux  minutes. 

Signalons  aussi  le  formol  eu  solution  à  5  p.  ioo,\o  pétrole, 
Véther  de  pétrole,l’ essence  de  târélenthine,eten&n  lasolution 
de  savon  mou  à  2-4  p.  100,  laquelle  tue  complètement 
les  puces  eu  une  minute. 

Prophylaxie  personnelle.  —  D’après  Manaud,  l’onction 
du  corps  avec  un  mélange  de  laurier  cerise  et  A’essence 
d’eucalyptus  ou  de  toute  autre  essence  éthéréc,  possède  une 
puissance  prophylactique.  Pour  Dupitza,  l’iodoforme  est 
un  iusectifuge  de  premier  ordre.  Cependant  en  raison 
d’expériences  contradictoires,  il  est  possible  que  les  puces 
de  régions  différentes  se  comportent  différemment. 

Dans  d’autres  séries  d’expériences,  sur  la  peau  humaine 
lotionnée  à  l’eau  de  savon  et  encore  humide,  3  puces  sur 
4  piquèrent. 

Si  on  frottait  la  peau  avecdelapoudre  d’iodoforme,  detelle 
sorte  qu’elle  restât  saupoudrée  de  jaune,  8  puces  sur  9 
piquaient. 

Dans  une  quatrième  expérience,  la  peau  fut  frottée 
d’un  mélange  de  deux  parties  d’eau  de  laurier-cerise  et 
d’une  partie  de  teinture  d’eucalyptus;  de  3  puces  placées  sur 
la  peau  encore  humectée,  i  seule  piqua  et  2,  manifestement 
incommodées,  cherchèrent  à  fuir.  Dorsque  la  peau  fut 
sèche,  tout  en  exhalant  encore  distinctement  l’odeur  des 
essences,  les  puces  ne  s’en  écartaient  plus  et  les  3  qui  y 
furent  placées  piquèrent  aussitôt. 

L'essence  d’œillets  placée  sur  la  peau  et  puis  essuyée 
empêcha  assez  bien  la  piqûre  des  puces.  Elles  parurent 
si  désagréablement  impressionnées  par  cette  odeur 
qu’elles  cherehèrent  à  s’éloigner  de  la  peau  ;  elles  avaient 
si  profondément  perdu  l’appétit  que,  posées  sur  la  peau 
indifférente,  elles  refusaient  de  piquer. 

Da  teinture  de  sabadille  se  montra  aussi  énergique. 

Da  poudre  insecticide  paralyse  en  partie  les  puees  après 
dix  minutes,  si  on  a  pris  soin  de  les  en  couvrir.  Mais, 
plusieurs  heures  après,  elles  remuaient  encore,  sans  tou¬ 
tefois  marcher  ni  sauter;  douze  heures  après,  elles  avaient 
succombé. 

Conclusions.  —  Par  tous  ’ces  résultats,  ou  voit  qu’il 
ne  faut  pas  juger  de  l’action  d’un  insectifuge  par  son 
action  immédiate.  Même  les  meilleurs,  comme  l’essence 
d’œillets  et  la  teinture  de  sabadille,  ne  peuvent  éloigner 
les  puces  que  pour  un  temps  limité. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LE  SECRET  PROFESSIONNEL 
ET  LES  ACCIDENTS  DU  TRAVAIL 

Nous  avons  relaté  dans  notre  numéro  du  2i  décembre 
1912  un  arrêt  de  la  cour  de  Douai,  qui  avait  acquitté 
deux  médecins  inculpés  d’avoir  trahi  le  secret  profes¬ 
sionnel  en  matière  d'accident  du  travail. 

Il  s’agissait,  rappelons-le  d’un  mot,  d’un  ouvrier  soigné 
à  l’hôpital  de  Lille  par  le  Dr  P...  Celui-ci  avait  opéré 
l’analyse  du  sang  et  avait  communiqué  le  résultat  de  cette 
opération  au  médecin  de  l’assurance,  le  D'  V..,  et 
on  s’était  servi  de  ce  renseignement  pour  refuser  toute 
rente  à  la  veuve,  en  disant  que  l’ouvrier  était  mort,  non  de 
l’accident,  mais  d’une  maladie  contractée  antérieurement 
à  cet  accident. 

La  cour  de  Douai  avait  fondé  son  arrêt  d’acquittement 
sur  un  raisonnement,  qui  semblait  spécieux.  Elle  disait  : 
«  Sans  doute  les  médecins  sont-ils  tenus  au  secret  profes¬ 
sionnel  en  matière  d’accident  du  travail  comme  en  toute 
autre  matière,  mais,  les  nécessités  d’application  de  la  loi 
de  1898  relèvent  le  médecin  de  cette  discrétion  profes¬ 
sionnelle  à  l’égard  des  personnes  qui  sont  parties  au 
procès,  c’est-à-dire  les  tribunaux  et  le  patron  ou  son 
représentant.  » 

Or,  il  paraissait  singulier  que  les  médecins  ne  fussent  pas 
tenus  au  secret  à  l’égard  des  victimes  d’accidents  du 
travail,  puisqu’aucuu  texte  de  loi  ne  les  en  dispensait  et 
qu’en  dehors  d’une  exception  légale  le  principe  du  secret 
absolu  est  de  rigueur. 

Sans  doute  l’article  ii  de  la  loi  de  1898  prescrit-il  de 
fournir  à  l’appui  de  la  déclaration  d’accident  un  certificat 
médical,  mais  ce  certificat  est  remis  par  le  médecin  lui- 
même  au  blessé,  et  c’est  celui-ci  seul  qui  le  remet  à  son 
tour  au  patron  pour  être  joint  à  la  déclaration  :  le  médecin 
ne  révèle  donc  rien  directement  à  un  tiers  sur  l’état  du 
blessé  ;  s’il  remettait  ce  certificat  directement  au  patron, 
il  violerait  le  secret  professionnel. 

C’est  à  ces  principes  que  s’est  rendue  la  chambre 
criminelle  de  la  cour  de  Cassation,  qui,  saisie  d’un  pourvoi 
par  la  veuve  de  l’ouvrier,  a  reconnu,  le  9  mai  dernier,  que 
la  disposition  de  l’article  378  du  Code  Pénal  était  générale 
et  absolue  et  qu’elle  s’appliquait  endehors  de  toute  inten¬ 
tion  de  nuire 'par  le  seul  fait  de  l’indiscrétion  profes¬ 
sionnelle. 

Par  contre,  le  médecin  chargé  par  le  patron  de  contrôler 
l’état  de  la  victime  et  son  traitement  n’est  pas  tenu  de 
garder  secrètes  ses  constatations  on  les  déclarations  de 
son  confrère,  puisqu’il  n’est  pas  le  médecin  du  blessé  et 
qu’il  n’a  aucune  confidence  à  recevoir  de  celui-ci.  Les 
motifs  de  l’arrêt,  paru  dans  la  Gazette  des  tribunaux  le 
19  juin  1913,  sont  à  lire  : 

La  Cour,  .  . 

Sur  la  recevabilité  du  pourvoi  ; 

•  Attendu  que  si  la  demanderesse,  partie  civile,  n’a  ni 
consigné  l’amende,  ni  produit  les  pièces  supplétives 
exigées  par  l’art.  420  C.  inst.  ciim.,  elle  a  été  admise  au 
bénéfice  de  l’assistance  judiciaire,  par  décision  du  bureau 
établi  près  la  Cour  de  cassation. 

Attendu  que  l’art.  14  de  la  loi  du  22  janvier  1851, 
modifiée  par  la  loi  du  10  juillet  1901.  dispose  que  «  l’assisté 
est  dispensé  provisoirement  du  paiement  des  sommes  dues 
au  Trésor,  pour  droits  de  timbre  et  d’enregistrement  et  de 


greffe,  ainsi  que  de  toute  consignation. d’amende»;  qu’il 
résulte  de  cette  disposition  que  la  demanderesse  n’était 
pas  astreinte  à  consigner  l’amende  prévue  par  l’art.  420 
précité  et  que,  par  suite,  son  pourvoi  est  recevable. 

Au  fond  ; 

Sur  le  moyen  unique  du  pourvoi  pris  de  la  violation  des 
art.  378  C.  pén.,  4  et  ii  de  la  loi  du  9  avril  1898,  modifiés 
par  la  loi  du  31  mars  1905,  en  ce  que  l’arrêt  attaqué  a 
admis  qu’un  médecin  ne  contrevenait  pas  à  l’art.  378  sus¬ 
visé  eu  renseignant,  sur  les  causes  de  la  maladie  de  la 
victime  d’un  accident  du  travail,  confiée  à  ses  soins, 
l’assureur  du  patron,  par  l’intermédiaire  du  médecin 
chargé  par  l’assureur,  de  vérifier  les  causes  de  cette 
maladie,  ce  dernier  médecin  devant  en  outre  être  consi¬ 
déré  comme  complice  du  délit  commis  par  le  médèciu  ' 
traitant  ;  vu  les  dits  articles  de  loi. 

Attendu  que  la  disposition  de  l’art.  378  C.  péii.  est 
générale  et  absolue  et  qu’elle  punit  toute  révélation  du 
secret  professionnel,  sans  qu’il  soit  nécessaire  d’établir 
à  la  charge  du  révélateur,  l’intention  de  nuire  ;  que  c’est 
là  ce  qui  résulte  tant  des  termes  de  la  prohibition  que  de 
l’esprit  dans  lequel  elle  est  conçue  ;  qu’en  imposant  à 
certaines  personnes,  sous  une  sanction  pénale,  l’obli¬ 
gation  du  secret  comme  un  devoir  de  leur  état,  le  législa¬ 
teur  a  entendu  assurer  la  confiance  qui  s’impose  dans 
l’exercice  de  certaines  professions  ;  qu’ ainsi  le  délit  existe 
dès  que  la  révélation  a  été  faite  avec  connaissance,  indé¬ 
pendamment  de  toute  intention  spéciale  de  nuire. 

Attendu  qu’il  est  constaté  par  l’arrêt  attaqué  que  le 
D'  P..,  chef  de  clinique  à  l’hôpital  de  la  Charité  à 
Lille,  dans  le  service  duquel  était  placé  l’ouvrier  C... . 
victime  d’un  accident  du  travail,  a  communiqué  au 
D'V..,  après  le  décès  du  malade,  une  analyse  du  sang  de 
cet  hospitalisé  de  laquelle  il  résultait  que  C...  était  atteint 
de  leucémie. 

Attendu  qu’il  est  constaté  que  le  D'  V..,  désigné 
par  le  chef  d’entreprise  en  vertu  de  l’art.  4,  §  5,  de  la  loi 
du  9  avril  1898,  modifiée  par  celle  du  31  mars  1905,  ayant 
reçu  ce  renseignement  de  P...,  l’a  porté  à  la  connaissance 
de  son  mandant. 

Attendu  que  traduits  devant  la  juridiction  correction¬ 
nelle,  sous  l’incidpation  de  violation  du  secret  profession¬ 
nel,  les  D«  P...  et  V...  ont  été  relaxés  par  jugement  du. 
tribunal  correctionnel  de  Lille,  confirmé  par  l’arrêt 
attaqué. 

Mais  attendu  que  si  la  décision  est  justifiée  relative-^ 
ment  à  V...,  elle  est  contraire  à  l’art.  378  précité,  en  ce 

Par  ces  motifs. 

Statuant  sur  les  intérêts  civils,  à  défaut  d’appel  du 
ministère  public  contre  le  jugement  du  Tribunal  correc¬ 
tionnel  de  Lille  ; 

Rejette  le  pourvoi  en  ce  qui  concerne  V...  ; 

Casse  et  annule  en  ce  qui  touche  P... 

'  Cet  arrêt  concorde  dans  ses  tendances  au  respect  strict 
du  secret  ayec  un  jugement  du  tribunal  de  la  Seine,  que 
nous  avons  analysé  le  31  mai  dernier,  et  où  nous  avôns^ 
vu  un  médecin  condamné  pour  avoir  parlé  inconsidéré¬ 
ment  d’un  client,  bien  qu’en  fait  il  n’ait  pu  croire  qù’en 
faisant  ces  confidences  il  lui  causait  le  moindre  dommage. 

Adrien.  PËYïEh. 

Doctem:  en  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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GERMYL 


NON  ALCOOLISÉ 
D'un  goût  très  agréable. 


Éléments  Reconstituants  obtenus  des 
SEULS  Malt  et  Houblon 
par  Fermentation,  Concentration  et 
Pasteurisation. 


GERMYL 


BON  pour  2 
Bouteilles 


Le“GERfflYL"9, rue  Petitot,  Dijon. 


Librairie  J.-B.  BAILLIERE  ET  FILS,  19,  Rue  Hauteieuille,  PARIS 

TRAITÉ  PRATIQUE 

D’ANATOMIE  CHIRURGICALE 

ET  DE  MÉDECINE  OPÉRATOIRE 

Par  le  Docteur  Robert  PICQUÉ 

AOBÉGÉ  DU  VAL-DE-GRACE,  DOCTEUR  ES  SCIENCES 

Préface  de  M.  le  D'  MIGNON 


Pour  ne  pas  donner  aux  Enfants  n’importe  quelle  Farine  a  n'importe  quel  Age 

P  A  Bl  M  PB  I  I M  A  B  normales  et  graduées 

■  ■  1 Grains  de  Semence, 
préparées  parG.  LlNAS.Piiarniaclen  do  1™ cl.,  ex-interne  des  Hôpitaux,  Fondateurdu  "Lactarium  doversaliies’’,  pour 

aNroxj-RmssoANrs,  et 

icr  Age.  —  Nourrissons  de  8  à  ±S  mois . —  N»  1  j  No  2  )  N»  3  j 

So  Age.  —  Bébés  sevrés.  Jusqu’à  S  ans . —  N»  1  [  Neutre;  No  2  [  Bafraîcbissante ;  No  3  S  Astringente. 

3e  Age.  —  Enfants  au  dessus  de  S  ans  et  Adultes.  —  N»  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Meunerie  électrique  à  Versailles-Porchefontaine.  *  Maison  de  Vente:  46,  Av.  de  Ségur, PARIS.  Téléph.  749.37. 


APPAREILS 


pour  BAINS 

et  DOUCHES\ 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 

oAIR  CHAUD 


PUNIET 

FABUCAMT  BBBVllTBS.C.D.a. 

179,  FgSt-Honoré 
=  PARIS  == 

'  EnfaoeBEAUJON 


lODALOSE  GALBRUN 
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TRAITEMENT  COMPLET 

:  .HYPERCHLORHYDRIE 

ET  DE  SES  CONSÉQUENCES 


ANTACIDOL 


COMPRIMES  SATURANTS 
à  base  de  Caibonate  de  Bi.inulh  et  de  Poudre  de  Lait 
OBSERVATION-  IMPORTANTE.  —  Ces  comprimés,  même  à 
doses  élevées, 'ne  constipent  pas. 


«  Dans  les  affections  de  l'estomac,  It 

*  Bismuth  est,  avant  tout,  le  médica-. 

*  ment  de  la  douleur. 

«  Prof-  HAYEM  » 

MODE  D'EMPLOI.  —  Un  compri¬ 
mé  toutes  les  cinq  minutes  jusqu'à  sou¬ 
lagement. 

INDICATIONS  —  Pyrosis  (brû¬ 
lures,  acidité,  aigreurs).  Pesanteurs, 
Fermentations.  Spasmes  pyloriques. 
Ulcère  de  l'estomac,  Gaslrorrhagies. 


S  A  T  U  R  O  L 


GRANULE  SOLUBLE 

permettant  de' ramener  rapidement,  à  toutes  les  périodes  de  la  digestion, 
l'acidité  des  hyperchlorhydriques  au  taux  normal  de  0,2  % . 

Le  SATUROL  reproduit  exaciement  la  formule,  devenue  classique, 
du  Professeur  jL.  BOURGET  (de  Lausanne)  :  Bicarbonate,  Phosphate 
et  Sulfate  dessoude. 

Le  SATUROL  n'est  composé  que  de  sels  chimiquement 
ours,  condition  essentielle  de  son  efficacité. 


Le  S  ATU  R  O  L  permet  au  malade 
de  préparer  lui-même  extemporanèment 
l'eau  alcaline  phosphatée, 
eau  de  régime  des  hyperchlorhydriques. 

MODE  D'EMPLOli,—,  Dissoudre 
une  mesure  de  SATUROL  dans 
un  verre  à  Bordeaux  d'eau  pure, '4 
prendre  en  une  fois. 

Cette  dose  peut  être  répétée  plusieurs 
fois  dans  la  journée  suivant  les  indica¬ 
tions  du  médecin  traitant. 


A  M  A  N  D  O  L 


AMANDES  fraîches  BROYÉES  -  POUDRE  DE  LAIT  —  SUCRE  CRISTALLISÉ 


DESSERT  (PREVENTIF  DES  CRISES) 

DES  HYPERCHLORHYDRIQUES 


t.ABORATOIRE  DE  PRODUITS  SPÉCIALISÉS  POUR  LE  TRAITEMENT  DES  MALADIES  DU  TUBE  DIGESTIF 

DURET  &  RABY,  A  MARLY-le-ROI  (S-^-o  ,)  Échantillons  etiittératuresur  demande  4  MM.  les  D" 


«  Chez  certains  hypersthemques  a  cm 
«  douloureuses  tardives,  nous  ave 
e.  obtenu  (avec  -les  amandes) ^  i 
«  résultats  parfois  surprenants.  ’ 

«  P.  LE  GENDRE  &  A.  MARTINET. 


L'AMANDOL  permet  de  prescrire 
aux  hyperchlorhydriques, 
sou<  une  forme  agréabi-,  le  régime 
des  corps  gras.' 

MODE  D'EMPLOI  •  —  Quatre  4 
dix  carrés  d'AMANDOL  4  h  fia 
de  chaque  repas. 


—  XIX  — 


Si  laTheobromine 
smorphe  provoque 
souvent  des  nausées 
des  vomissements  delà 
phlegmasie  des  reins, 
c'est  parce  que  sa  com¬ 
position  chimiquevarie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 


USINE  a  LABORATOIRES 
ERMONT(S-a-O)  près  PARIS 


^XŸltOBROiyiliyE 


ROUSSEAU  -  . 


ESTUN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET  Ch'iMIOUEMENTPUR 


.  Exempte  de  tous  les  défauts  de laThéobromine  amorphe. t\\& assure 
lemaximum  de  la  diurèse  recherchée  par  la  Thérapeutique  des  maladieï 
de  la  circulation, sa  ns  complications  d'aucune  sorbe  à  redouter. 


GILBERT  et  WEINBERG  ^ 

TRAITÉ  PU  SANG 

PUBLIÉ  SOII.S  LA  DIRECTION  DU 

Pf  GILBERT  et  du  D>^  WEINBERG 

de  rinstitul  Pasteur. 

Aoee  la  Collaboration  de  : 

MM.  ACHARD,  AUBERTIN,  AYNAUD,  BAUDOUIN,  BILLET,  BOIDIN,  BORDET,  BRETON, 
CALMETTE,  CHABROL,  CHAUFFARD,  DOPTER,  FIESSINOER.  FOIX,  QENQOU,  GILBERT, 
HBRSCHER,  JEANTET,  JONNESCO-MICHAIESTI,  DE  JO.VQ,  JOUAN,  LEBŒUF,  LÉGER, 

MESNIL,  MOUTON,  NICLOUX,  NICOLLE,  NOGUCHI,  NOLF,  PAPPENHEIM,  PARTURIER, 
PHILIBERT,  PINOY,  RIBIERRE,  Ch.  et  Ch.  RICHET  Fils,  RUBENS-DUVAL,  SABRAZÈS, 
SACQUEPEE,  SICARD,  TARASSEWITCH,  THOINOT,  TIFFENEAU,  TIXIER,  J.  TROISIER, 
VILLARET,  VINCENT,  WEIDENREICH,  WEIL,  WEINBERG,  WIDAL 
Tome  1.  i  volume  grand  in-8  de  G98  pages  avec  184  ligures  noires  et  coloriées. 
L’OUVRAGE  SERA  COMPLET  EN  2  VOLUMES 

Prix  de  Souscription  :  42  francs 


librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  FAR1.= 


E.  LITTRE 


A.  GILBERT 


Dictionnaire  de  Médecine 

DE  CHIRURGIE,  DE  PHARMACIE 

ET  DES  SCIENCES  QUI  S’Y  RAPPORTENT 

Vingt  et  unième  Edition  entièrement  refondue 


volume  grand  in-8  de  1842  pages  à  deux  colonnes,  a 


O  figures  nouvelles.  Broché  î  85  fr.  Relié  :  30  fr. 


—  XX  — 


PHYSIOTHERAPIE 

IVIÉCANOTHÉRAPIE  — RÉÉDUCATION  — SPORTS  — MÉTHODE  DE  BIER 

HYDROTHÉRAPIE 

Par  les  FRAIKIN,  GRENIER  DE  CARDENAL,  CONSTENSOUX,  TISSIÉ,  DELAGENIÈRE,  PARISET 

190g,  I  volume  iii-8  écu  de  404  pages,  avec  114  figures,  cartonné  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  8  fr. 


THÉRAPEUTIQUE  OBSTÉTRICALE 
—  ET  GYNÉCOLOGIQUE  — 

Par  les  D'*  CYRILLE  JEANNIN  et  PAUL  GUÉNIOT,  professeurs  agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de  Parts. 

igiS,  un  volume  in-8  de  760  pages,  avec  3oo  figures,  cartonné .  14  fr. 

(Biùliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot). 


STERILISATEURS  HELIOS 


27,  rue  des  ‘Petits-Hôtels 


(BREVETÉS  S.  G.  D.  G.) 

- PRATIQUES  ■ 

SANS  DANGER  D'EXPLOSION 
=  N!  D’INCENDIE  = 


L’OPOTHERAPIE  THYROÏDIEIMIME 

(Thyroïde,  Parathyroïde  Hypophyse) 

Par  le  docteur  Gabriel  GAUTHIER  (de  Charolles) 

Préface  de  M.  I-rançois  FRANCK,  professeur  au  Collège  de  France 
2“'  Édition.  igiS,  1  volume  grand  in-H  de  476  pages.  Broché .  12  fr. 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

PAR  BELLANGÉ 


TRAITEMENT  DIÉTÉTIQUE  DES  MALADES.  CONVALESCENTS.  VIEILURDS 

ET  ALIMENTATION  PBOORE$SIVE  ET  VARIÉE 


LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


Adresse  liUgrap 
mONCAR-PARIS 


H.  CARRION  & 


’  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS  = 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  CHAQUE  JOUR 

a  domicile  dans  Paris. 

La  Bouteille  (250  c.  c.):  0  fr;  35.  —  L’abonnement  pour  50  bouteillea:  15  te. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  du  lait,  eaaenttellement  aaaimilable,  vecteur  de  fermenta 
digeatifa  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberoulate,  oanoer,  oonvaUsoanoes, 

est  diurétique . néphritas, 

aoorott  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissemants, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopapsie,  oanoar, 

combat  les  fermentations  nocives . dlarrhia,  antérites. 

La  TUBERCULOSE  an  réunit  las  indioationa 
Keu$  priparom  du  KÉFIR  aoeo  du  lait  eomplètamant  iorémé,  prlirt  de  apéolttar  KÉFIR  MAIGRE 


KËFiROGËNE  CARRION  permettait  de  priparer  lai-siie  le  KÉFIR 


Le  flacon  de  DIX  doses. 


CURE  DE 


PENSION  DE  FAMILLE 


Éclalruge  ôloctrJque,  elmu//ii(/e 


U  AFFECTIONS  PULMONAIRES  OU  CONVALESCENCES 
RENONCE,  à  Gualnvllle,  par  Bueil  (Eure) 


11  thermes  urbains 
CT. 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

NeCrastlièrtie  -  Morpl)inon|ai)ie  - Dictétiqlie  - 
'Hydrothérapie  -  EIcctfothérapic -Wir  chatid- 
Cliresde  Ploii]bièros.LlixetiiL.Châtel-CUyor|,Vlchy 
/S./{ife  Chàteanbriand  et  2.J{ueLor(lByr0aiCiiAMPsFjïsmj 
TÉL.5J0-24-  Médecin  DireaeurrDT  L.DERECQ  ît 


FORMULAIRE 

des 

Spécialités  Pharmaceutiques 

Par  le  Docteur  H.  GARDETTE 


-  \X111 


MENUS  POUR  ENFANTS 

(M™^'  Moi,i,-Weiss) 

Soufilés  et  puddings.  -  -  Pour 
cela,  au  potage  dédaigné  et  refroidi 
ajoutez  un  jaune  d’œuf  et  le  blanc 
battu  en  neige  très  fermé,  pui.s 
enfournez  à  four  doux  et  vous 
obtiendrez,  au  bout  de  lo  à  12 
minute.s,  un  merveilleux  soufflé. 

Crème  renversée.  —  Il  suffit  de 
battre  2  ou  3  œufs  dans  un  1/2  litre 
de  lait  sucré  et  parfumé  ad  libihtm, 
de  verser  cette  préparation  dans  un 
plat  beurré  et  de  la  placer  dans  un 
four  chaud  15  à  20  minutes  pour 
obtenir  cette  préparation  qu’ils 
mangent  chaude  ou  froide. 

Crème  à  la  vanille.  —  l’our  1/2 
litre  de  lait,  2  ou  3  jaunes  d’œufs, 
30  grammes  de  sucre  en  poudre,  le 
1/4  d’une  gousse  de  vanille. 

I.  —  Sucrer  le  lait,  ajouter  la 
vanille  et  porter  à  ébullition. 

II.  — ■  Séparer  les  blancs  des 
jaunes.  Verser  doucement,  eu  re¬ 
muant  sans  cesse  le  lait  bouilli  et 

•  attiédi  sur  les  jaunes. 

III.  —  Mettre  ce  mélange  dans 


DIÉTÉTIQUE 

la  casserole  et  le  faire  épaissir  eu  le 
plaçant  sur  un  feu  doux  et  en 
remuant  sans  cesse.  Éviter  l’ébulli¬ 
tion  qui  ferait  «  tourner  »  la  crème. 

Cependant,  si  cet  accident  se 
produisait,  ne  pas  désespérer,  mais 
la  verser  à  travers  nue  passoire  très 
fine  dans  un  récipient  froid,  en  la 
remuant  sans  cesse.  Il  n’est  pas  rare 
que  cette  action  mécanique  répare 
le  dommage. 

Crème  au  chocolat  ou  au  café.  — 

Ou  prépare  de  même  nne  crime  au 
chocolat,  dont  la  base  est  une  tasse 
de  chocolat  additionnée  d’un  jaune 
d’œuf  ;  une  crime  au  café,  c’est-à-dire 
parfumée  avec  quelques  gouttes  de 

Crème  fouettée.  —  Voici  comment 
on  prépare  la  crème  fouettée  ou 
crème  ChantillJ^  J’ajoute  que  c’est 
un  aliment  très  nourrissant. 
Crème .  125  grammes. 


Pour  125  grammes  do  crème  double 
prendre  125  grammes  de  bon  lait 
et  50  grammes  de  sucre  pulvérisé 
vanillé  (3  ou  4  portions). 

Bien  mélanger  le  tout  et  le  fouetter 


jusqu’à  ce  qu’on  ait  obtenu  le  résul- 

Ne  pas  s’imaginer  que  parce  que 
cette  préparation  paraît  légère  à 
l’œil,  elle  l’est  aussi  à  l’estomac.  En 
général,  d’ailleurs  incorporer  de 
l’air  à  une  substance  alimentaire  (ce 
que  l’on  fait  en  battant  la  crème), 
c’est  la  rendre  plus  difficile  à  digérer. 

Bouillon  de  légumes.  —  Pour 
2  litres  d’eau  : 

250  giaimnes  de  pommes  de  terre. 

200  grammes  de  carottes. 

5  grammes  de  sel. 

Une  branche  de  céleri  et  du  persil. 

I.  —  Eplucher  les  légumes,  les 
laver,  puis  les  émincer. 

II.  • —  Ees  jeter  dans  une  casse¬ 
role  contenant  un  grand  verre  d’eau 
très  bouillante  salée.  Ees  laisser 
cuire  ainsi  environ  i  quart  d’heure, 
puis  ajouter,  petit  à  petit,  la  quan¬ 
tité  d’eau  nécessaire  à  la  prépara¬ 
tion  du  bouillon. 

III.  —  Couvrir  la  casserole  et 
laisser  cuire  doucement  4  heures. 
5  minutes  avant  de  servir,  ajouter 
le  céleri  et  le  persil,  passer  le  bouillon 
à  travers  une  passoire  fine. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Insomnie  essentielle 

Prendre  le  soir,  avant  le  coucher, 
itn  des  cachets  : 


Bromure  de  aimphre... ..'.. .  o  gr.  30 
Poudre  de  racine  de  valé- 


Véronal .  o  — -25 

avec  une  tasse  de  tilleul. 


(Dr  Docq,  de  Bruxelles). 


Traitement  de  l’acné 

Paire  un  nettoyage  au  savon,  puis 
des  lotions  avec  un  tampon  d’ouate 
imbibé  d’une  solution  de  résorciue 
au  dixième  et  enfin  des  applications 
d’une  des  pommades  suivantes  : 


A  :  Résorcim 

.Soufre  précipite  . . . . 

.Savon  vert . . . . 

V’aseliue  . 

B  :  Soufre  précipité  . . 
Acide  salicvlique 
’l'cinture  de  Benjoin 
V’aseline . 


Après  une  heure  ou  deux  d’ap¬ 
plication,  calmer  l’irritation  par 
une  pâte  à  l’oxyde  de  zinc. 

(IP  G.  Hahsx,  de  Breslau). 
Coryza 


Dermatol . / 

Acide  borique  .  j 

Us.  ext.  —  Pour  priser. 


Crevasses 


Salol . 2  gr. 

Menthol .  i 

Huile  d’olives .  2  — 

Eaiioline . 50  — 

Us.  ex.  (Steffen). 


Traitement  de  la  chorée 

Donner  aux  enfants  de  dix  à  douze 
ans,  trois  fois  par  jour  une  cuillerée 
à  café  à  la  fin  des  repas  de  : 

Liqueur  de  Powler. . .  XXX  gouttes. 

Eau  de  menthe .  80  gr. 

Sirop  simple .  20  — 

ou  une  cuillerée  à  café  trois  fois 
par  jour  à  la  fin  des  repas  de  : 

Arséniate  de  soude  .  2  ctgr. 

Antipyrine .  5  . — 

.Siroj)  d’écorces  d’oranges ...  50  — 

Eau  distillée .  150  ■ — 

(Bing). 

Traitement  de  l’amygdalite 

Se  gargariser  toutes  les  deux 

Borax .  4  gr. 

Salicylatc  de  soude . 4  — 

Sirojidemiel . 40  — 

Décoction  d’orge .  200  — 

Faire  deux  ou  trois  fois  par  jour 
des  badigeonnages  avec  : 

Hydrate  de  chloral .  4  gr. 

Glycérine .  40  — ■ 


Contre  l’alopécie 

Pendant  trois  semaines,  couper 
les  cheveux  tous  les  cinq  jours  et 
faire  quotidiennement  nne  fric¬ 
tion  avec  : 


Alcool  à  90° . 

Alcool  camphré . 

'reinture  de  cantharides 

Glycérine . 

Essence  de  Santal . 

Essence  de  Winter- 

Chlorliydrate  de  pilo- 


80  grammes. 
5  — 

5  — 

5  — 

V  gouttes. 
V  gouttes. 


o*’,5o 

(Brocq). 


La  gale  chez  les  jeunes  enfants 
Donner  le  soir  nn  bain  additionné 
de  10  à  20  grammes  de  carbonate  de 
potasse  et,  dans  ce  bain,  savonner 
avec  un  mélange  de  ; 

Savon  blanc .  ■  17  grammes. 

Sulfure  de  potasse  ....  8  — 

Huile  d’olive .  6  — 

Huile  de  thym .  oü’.ao 

Sécher  et  frictionner  avec  : 

Huile  de  camomille  •  ■ 

cainpliié'e .  100  grammes. 

Onguent  styrax .  20  — 

Baume  du  Pérou .  5  — 

que  l’enfant  conserve  sur  sa  peau 

Bain  savonneux  le  lendemain. 

Les  jours  suivants,  frictionner 
avec  la  pommade  : 

Soufre  précipité .  i  gramme. 

Borate  de  soude .  2  ■ — 

Lauoliuc .  15  — 

Vaseline  .  15  — 

Oxyde  de  zinc .  l'o  ’  — 

et  donner  un  bain  d’amidon. 

Assez  fréquemment  la  gale  dé¬ 
termine  de  l’eczéma  ou  de  l’impé¬ 
tigo  que  l’on  traitera  par  des  appli¬ 
cations  de  Baume  du  Pérou  très 
dilué  (5  à  10  p.  100)  dans  l’huile 
d’olive  ou  par  des  onctions  de 
pommade  ; 

Soufre  précipité .  25  grammes. 

Carbouâte  de  soude  ...  2  — 

Glycéré  d’amidon .  25  — 

Huile  de  cade .  5  — 

Les  bains  d’amidon  sont  con¬ 
tinués.  (GastoU). 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BORDEAUX.  —  L’empoison¬ 
nement  par  les  chaussures  noircies  à  l’aniline 
(Creyx,  3  août  1913). 

«  I<es  teintures  à  l’aniline  dont  les  souliers  sont  enduits 
intoxiquent  quelques  rares  individus,  tristement  privilé¬ 
giés  sans  doute,  et  laissent  indemnes  la  très  grosse  majo¬ 
rité  d’entre  eux». 

GAZETTE  DES  SCIENCES  MEDICALES  DE  BORDEAUX.  — 
Psychopathie  à  forme  paranoïde  et  autointoxica- 
tion  intestinale  où  les  trichocéphales  jouèrent  un 
rôle  inattendu.  Guérison  (Casati  de  Monïgoei'ier, 
19  août  1913). 

Une  femme  de  vingt-neuf  ans,  de  haute  situation 
sociale,  très  instruite,  présente  une  phobie  localisée  sur  le 
contact  personnel  en  général  des  matières  fécales.  Sa 
perturbation  dans  l’idéation  lui  fait  considérer  comme 
pollués  tous  les  objets  qu’elle  touche  et  en  conséquence, 
elle  se  lave  les  mains  très  souvent  et  trop  souvent.  Tout 
en  redoutant  un  début  de  démence  paranoïde,  on  essaie 
une  déviation  de  l’attention  vers  un  état  organique  d’auto¬ 
intoxication  intestinale. 

La  malade  est  envoyée  à  Châtel-Guyou  et  l’on  parvient 
par  des  pseudo-analyses  à  persuader  la  jeune  femme  que 
son  cæcum  est  littéralement  infesté  de  trichocéphales  et 
qu’elle  doit  se  sentir  comme  imprégnée  d’odeurs  ster- 
corales  influant  sur  les  centres  nerveux.  On  l’engage  alors 
jusqu’à  la  disparition  des  trichocéphales  à  procéder  à  de 
fréquentes  ablutions,  si  bien  qu’on  arrive  à  persuader  la 
malade  que  les  trichocéphales  étaient  Ttmique  cause  de 
tout.  La  confirmation  «officielle»  de  leur  disparition  lui 
cause  un  soulagement  et  une  joie  intense  et  la  jeune 
femme  repart  guérie. 

PRESSE  MEDICALE.  —  Quelques  modifications  à  appor¬ 
ter  à  la  technique  des  greffes  d’Ollier-Thiersch 
(P.  Hardouin,  N«  68,  20  août  1913). 

A  l’heure  actuelle,  les  auteurs  classiques  recomman¬ 
dent  unanimement  de  recouvrir  la  greflfe  d’une  lame 
isolante  dans  le  but  d’écarter  son  adhérence  aux  pièces 
du  pansement.  Cette  lame  varie  avec  les  chirurgiens 
(protectiv,  papier  d'argent,  etc.). 

Tous  ces  pansements  sont  susceptibles  du  même 
reproche  :  la  lame  imperméable  recouvre  des  tissus  suin¬ 
tants  ou  purulents  et  dans  bien  des  cas,  les  greffes  sont 
vouées  à  une  destruction  rapide. 

«  Plus  simplement,  croyons-nous,  il  suffit,  à  la  fin 
de  l’opération,  de  recouvrir  le  champ  opératoire  d’une 
épaisse  couche  de  gaze  stérilisée  très  souple  et  très  fine 
et  de  terminer  par  un  pansement  ouaté  ordinaire.»  On 
supprime  ainsi  les  inconvénients  de  l’imperméable,  ou 
fixe  la  greffe  et  l’on  empêche  son  décollement.  Comme  ce 
pansement  peut  être  laissé  six  à  huit  jours  eu  place  et 
même  davantage,  l’adhérence  des  lambeaux  transplantés 
est  déjà  assez  forte  pour  résister  à  une  légère  traction. 
PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Aspect  clinique  général  du  rein 
chirurgical  (F.  C.vrHEUN,  N«  33,  16  août  1913). 

Il  existe  un  abîme,  au  point  de  vue  de  la  pathologie 
générale,  et  par  conséquent  doctrinale,  entre  les  affec¬ 
tions  dites  médicales  du  rein  et  les  autres  dites  chirurgi¬ 
cales,  les  unes  n'étant  pas  du  tout  l’aboutisssant  des  autres, 
erreur  qu’ont  perpétuée  certains  auteurs. 

«  Chevassu,  entre  autres,  a  écrit,  suivant  ses  propres 
expressions,  une  hérésie  formidable  de  pathologie  géné¬ 
rale  en  disant  que  «  un  rein,  médical  hier,  sera  chirurgical 
demain.»  Non,  un  rein  chirurgical  l’est  d’emblée  et  je 
ne  vois  pas  très  bien  un  calcul  du  rein,  un  cancer  du  rein, 
une  hydronéphrose,  voir -même  une  tuberculose  rénale, 
passer  d’abord  par  un  stade  médical.  Si  nous  n’interve¬ 
nons  pas  plus  tôt,  c’est  que  le  diagnostic  n’a  pas  été  fait 
assez  tôt,  mais  à  aucun  moment  de  leur  évolution,  ces 
affections  ne  ressortiront  du  cadre  médical.» 


CONCOURS  MÉDICAL.  —  Une  nouvelle  menace  de  res¬ 
triction  des  droits  du  médecin  traitant  ;  le  nouveau 

projet  de  loi  sur  les  sérums  thérapeutiques 

(J.  Noir,  N»  33,  17  août  1913). 

«  Ce  projet  de  loi  est  loin  de  nous  satisfaire.  Il  est  d’abord 
illogique,  car  nous  ne  voyons  pas  en  quoi  il  est  plus  dange¬ 
reux  d’appliquer  au  traitement  d’une  maladie  un  sérum 
que  les  alcaloïdes  et  les  toxiques  violents  dont  dispose  la 
thérapeutique  actuelle...  D’autre  part,  en  nous  tenant 
dans  les  limites  de  la  thérapeutique  des  sérums,  le  texte 
du  projet  de  loi  du  Gouvernement  rend  gratuits  un  certain 
nombre  de  traitements  sérothérapiques  qui  entrent  de 
plus  en  plus  dans  la  pratique  courante.  Nous  nous  conten¬ 
terons  de  citer  l'autosérothérapie  dans  l’ascite  tuber¬ 
culeuse  qui,  depuis  les  tentatives  de  Debove,  a  été  souvent 
conseillée  ;  l’autosérothérapie  dans  la  pleurésie  séro¬ 
fibrineuse,  préconisée  par  Gilbert,  est  devenue  actuelle¬ 
ment  d’un  usage  courant.  »  Il  en  sera  de  même  des  auto¬ 
vaccinations.  Et  comme  la  sérothérapie  est  une  science 
tout  à  fait  à  ses  débuts,  ne  faudra-t-il  pas  modifier  la  loi 
tous  les  trimestres,  cliaque  fois  qu’un  progrès  sera  accom¬ 
pli  ou  qu’une  découverte  sera  faite? 

LYON  CHIRURGICAL.  — ■  L’organisme  viscéral  d’A. 

Carrel  (René  Lerichë,  i"  août  1913,  T.  X.,  noa.) 

On  sait  que  Carrel,  pour  étudier  le  mécanisme  intime 
de  la  vie  des  tissus,  a  réussi  à  isoler  du  corps,  sans  le 
tuer,  et  à  faire  vivre,  in  vitro,  un  système  d’organes  accom¬ 
plissant  normalement,  autant  qu’il  y  paraît,  leurs  fonc¬ 
tions  physiologiques. 

C’est  à  ce  corps  sans  âme,  vivant  sans  système  de  rela¬ 
tion,  sans  l’influence  directe  du  système  nerveux  cérébro- 
spinal  ou  sympathique,  sans  l’action  régulatrice  des 
muscles,  du  squelette  et  de  la  peau,  qu’il  a  donné  le  nom 
à.' organisme  viscéral  ;  il  enlève  aseptiquement,  en  masse, 
tous  les  viscères  abdominaux,  de  l’œsophage  au  rectum, 
qu’il  place  dans  une  cuve  de  solution  de  Ringer  main¬ 
tenue  à  38®,  et  entretient  la  respiration  à  l’aide  de  la 
méthode  de  Mcltzer-Auer.  La  vie  de  ce  bloc  viscéral  se 
poursuit  en  apparence  normalement  pendant  une  dou¬ 
zaine  d’heures. 

Jusqu’ici  ou  n’a  voulu  voir  dans  cette  expérience  qu’une 
prouesse  d’un  virtuose  de  l’expérimentation.  «  L'orga¬ 
nisme  viscéral  est  tout  autre  chose  que  cela  ;  c’est  une 
méthode  générale  de  très  grande  importance,  dont  nul 
ne  saurait  actuellement  fixer  la  portée. 

Pour  l’instant,  elle  n’a  guère  été  utilisée  qu’à  l’Institut 
Rockefeller,  où  elle  a  permis  d’aborder  dans  d’excellentes 
conditions  certains  problèmes  difficiles  de  chimie  intes¬ 
tinale.  C’est  avec  elle  que  Van  Slyhne  poursuit  l’étude  des 
amino-acides.  Ayant  montré  que  la  paroi  intestinale  ne  les 
transforme  pas  en  molécules  albuminoïdes,  comme 
l’avait  prétendu  Abderhalden.  Van  Slyhne,  à  l’aide 
du  procédé  de  Carrel,  cherche  actuellement  à  préciser 
leur  répartition  dans  le  système  vasculaire  et  dans  les 
organes.  C’est  la  seule  application  que  nous  en  connais¬ 
sions,  mais  la  méthode  est  en  somme  à  l’aube  de  son  déve¬ 
loppement.  Il  n’est  pas  douteux  que  d’ici  peu  elle  ne 
devienne  d’im  emploi  habituel  dans  les  grands  labora- 

Quand  on  songe  à  ce  que  le  procédé  de  la  perfusion 
des  viscères  par  des  liquides  artificiels  a  pu  donner,  on  a 
la  vision  de  ce  que  l’organisme  viscéral  de  Carrel  permet 
d’espérer. 

Eu  physiologie,  en  toxicologie,  en  médecine  expéri 
mentale,  il  apparaît  à  tous  ceux  qui  l’ont  vu  réaliser, 
comme  devant  être  ime  des  plus  fécondes  inventions  de 
la  biologie  contemporaine.  » 
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GASTRO-ENTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mies  Djspepflques  it  u  1' 


w  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 

Sirop  Jrouette-Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

aveuat  ou  après  oUacLue  tétée  ou  tolToeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  ^ 


La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


/  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


pm 


IliOl 


Mslsdlesdei  Estomac  MestittsÆttfâtttsMuîtes 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


JOURNAL  DE  PHYSIOLOGIE  ET  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE. 

—  Recherches  expérimentales  sur  l’action  anal¬ 
gésique  locale  de  quelques  médicaments  (B.  Wiki. 
N»  4,  15  juillet  1913). 

Des  recherches  de  B.  Wiki,  de  M.  et  51"'“  Mouklivar, 
il  résulte  que  certaines  substances  médicamenteuses, 
usitées  depuis  uii  temps  immémorial  pour  combattre  des 
douleurs  locales,  possèdent  réellement  des  propriétés  qui 
en  justifient  remiiloi  traditionnel.  Ainsi  les  préparations 
d’opium,  de  solanées  vireuses  diverses,  de  ciguë,  émous¬ 
sent  la  sensibilité  des  terminaisons  nerveuses  avec  les¬ 
quelles  on  les  met  en  contact.  De  plus,  le  pouvoir  anes¬ 
thésiant  local  est  inhérent  à  de  nombreux  produits  orga¬ 
niques  et  inorganiques  qui  n’ont  jamais  été  utilisés  eu 
médecine  pour  produire  cet  effet. 

«  Eu  appliquant  les  anciens  toxiques  calmants-narco¬ 
tiques,  sur  des  parties  dénudées  de  leur  épithélium,  sur 
des  fissures,  des  gerçures,  des  excoriations,  des  ijlaies, 
nous  avons  parfaitement  le  droit  de  leur  attribuer  un 
effet  anesthésiant  local  ;  et  à  condition  de  mettre  ces  pré¬ 
parations  dans  des  récipients  capables  de  franchir  la 
couche  épithéliale  de  nos  téguments  intacts,  nous 
pourrons  escompter  l’action  calmante  d’une  pommade, 
tl’un  liuiment,  étendus  sur  la  peau  saine.» 

JOURNAL  DE  PHYSIOLOGIE  ET  DE  PATHDLOGIE  GENERALE. 

—  Action  in  oitro  des  extraits  de  ganglions  lym¬ 
phatiques  et  de  divers  organes  normaux  sur  le 
bacille  de  la  tuberculose  (A. -B.  JIarfan,  B.  WE11.1.- 
Hau,é  ex  h.  Eemaire,  N"  4,  15  juillet  1913). 

En  1886,  le  Professeur  Marfan  formulait  la  loi  suivante 
qui  devait  diriger  par  la  suite  toute  une  série  de  travaux 
sur  l’immunité  antituberculeuse  :  «  On  ne  constate  pres¬ 
que  jamais  de  tuberculose  pulmonaire,  tout  au  moins  de 
tuberculose  évidente  et  en  évolution,  chez  les  sujets  qui, 
pendant  l’enfance,  ont  été  atteints  d’écrouelles  et  qui 
ont  guéri  complèteuieiit  avant  l’âge  de  quinze  ans,  cette 
guérison  ayant  eu  lieu  avant  qu’aucun  autre  foyer  de 
tuberculose  ait  été  appréciable  cliniquement.» 

Les  résultats  expérimentaux  acquis  par  la  suite  ont 
démontré  que  les  ganglions  lymphatiques  jouent  un  rôle 
très  important  dans  la  défense  de  l’organisme  contre  la 
tuberculose  et  que  ce  rôle  semble.lié  à  la  présence,  dans  les 
ganglions  sains  ou  tuberculeux,  de  substances  protectrices. 
Bartel  et  Neumann  ont  constaté  que  le  mélange  bacilles 
de  Koch  -f  extrait  de  ganglion  ou  de  rate,  devient  incapable 
de  tubercbliser  le  cobaye  après  vingt-deux  à  quarante- 
sept  jours  d’étuve.  Cependant  les  bacilles  sont  restés 
vivants  et  n’ont  perdu  que  leur  virulence.  Le  tissu  hépa¬ 
tique  aurait  aussi  une  action  atténuante  analogue  à  celle 
des  ganglions  et  du  tissu  splénique. 

MJI.  Marfan,  Weill-Hallé  et  H.  Lemaire  se  sont  pro¬ 
posé  d’étudier  in  vitro  l’action  de  la  pulpe  des  ganglions 
normaux  sur  le  bacille  de  Koch  en  variant  les  conditions 
d’expérience  de  Bartel  et  Neumann.  Ils  ont  recherché 
parallèlement  l’influence  qu’exercent  sur  le  bacille  de 
Koch  l’émulsion  de  rate,  de  foie,  de  cerveau  et  le  sérum 
sanguin. 

Ils  ont  constaté  que,  in  vitro,  les  tissus  des  ganglions 
lymphatiques  et  de  la  rate  normaux  ont  une  action 
atténuante  très  nette  sur  le  bacille  de  la  tuberculose. 
Le  tissu  du  foie  a  une  action  également  atténuante,  mais 
moindre  que  celle  des  ganglions  et  de  la  rate.  Le  sérum 
ne  possède  pas  d’une  manière  évidente  la  proijriété 
d’atténuer  la  virulence  du  bacille  de  Koch.  Enfin  l’a  pulpe 
cérébrale  a  au  contraire  une  action  exaltante.  Comme 
cette  action  atténuante  in  vitro,  certains  auteurs  l’ont 
retrouvée  in  vivo,  comme  elle  est  eu  rapport  avec  les 


faits  cliniques,  on  peut  penser  qu’elle  est  due  à  une 
substance  qui  existe  dans  les  tissus  vivants. 

JDURNAL  D'URDLOGIE.  —  Indications  opératoires  dans 
les  néphrites  chroniques  (Ai.p.  PorssoN,  T.III,N>>6, 
15  juin  1913). 

L’hypertension  artérielle  est,  avec  l’hypertrophie  vraie 
du  cœur,  de  toutes  les  manifestations  du  côté  de  l’appareil 
cardio-vasculaire,  celle  qui  indique  le  plus  formellement 
l’intervention  chirurgicale  dans  le  mal  de  Bright.  Les 
diverses  opérations  sur  le  rein,  et  plus  particulièrement 
la  néphrotomie,  sont,  en  effet,  des  plus  propres  à  abaisser 
la  tension  artérielle,  les  mêmes  résultats  ont  été  constatés 
par  Edebohls,  Albarran  et  Pauchet. 

JDURNAL  D'UROLDGIE.  —  Trois  cas  de  tuberculose 
rénale  chirurgicale  chez  l’enfant  (J.  Or.\ison.  T.  IV. 
N°  I,  15  juillet  1913)- 

Le  tableau  clinique  de  la  tuberculose  rénale  chez 
l’enfant  ne  diffère  pas  de  celui  de  l’adulte.  Il  y  a  lieu  de 
faire  peut-être  une  exception  pour  l’incontinence  d’urme 
qui  paraît  être  un  symptôme  plus  constant  chez  l’enfant. 

Les  mêmes  méthodes  d’examen  sont  applicables,  y 
compris  l’étude  de  la  valeur  fonctionnelle  du  rein  supposé 
sain.  Celle-ci  doit  être  faite,  non’,  pas  au  moyen  de  la 
division  des  urines,  procédé  infidèle,  mais  à  l’aide  du 
cathétérisme  urétéral.  Si  ce  mode  d’exploration  est  très 
difficile  ou  même  impossible  daus  le  très  jeune  âge,  il  est 
possible,  on  pourrait  dire  facile  à  partir  de  six  ou  sept  ans, 
non  seulement  chez  les  fillettes  avec  le  cystoscope  de 
Luys,  mais  aussi  chez  les  garçons  avec  le  cystoscope 
dit  à  prisme.  «Aujourd’hui,  beaucoup  de  spécialistes  ont 
à  leur  actif  un  ou  plusieurs  cathétérismes  chez  l’enfant.» 
Le  traitement  ne  présente  rien  de  particulier  et  la  néphrec¬ 
tomie  précoce  garde  jusqu’à  nouvel  ordre,  chez  l’enfant 
comme  chez  l’homme,  toute  sa  grande  valeur  attestée 
par  de  très  nombreux  succès. 

REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE.  —  Tuberculose  et  vers 
intestinaux.  De  quelques  erreurs  de  diagnostic 
dues  à  l’helminthiase  (G.  Railuet,  N®  4,  août  1913). 
Jadis  considérés  comme  cause  de  tous  les_maux, 
naguère,  au  contraire,  regardés  comme  totalement  inof¬ 
fensifs,  les  vers  intestinaux  semblent  reprendre  dans  la 
pathologie  la  place  qu’ils  méritent.  Il  faut  savoir  que 
l’helminthiase  est  capable  de  revêtir  lë  masque  d’une 
affection  de  nature  tuberculeuse,  de  faire  errer  le  diagnos¬ 
tic  et  d’entraîner  des  conséquences  thérapeutiques  pour 
le  moins  inopportunes.  C’est  ainsi  qu’il  n’est  pas  un  méde¬ 
cin  qui  ne  soit  appelé,  un  jour  ou  l’autre,  à  se  trouver 
aux  prises  avec  le  diagnostic  entre  la  méningite  tubercu¬ 
leuse  et  la  pseudo-méningite  vermineuse  (méningite  ver¬ 
mineuse). 

Rien  ne  manque  à  l’ensemble  symijtomatologique  pour 
entraîner  l’erreur.  Le  médecin,  même  le  plus  expérimenté, 
porte  donc  le  diagnostic  de  méningite  tuberculeuse  avec 
le  pronostic  qui,  nécessairement,  en  découle.  Cependant, 
il  prescrit  un  traitement  palliatif,  qui  comporte  d’habi¬ 
tude  un  purgatif,  calomel  ou  huile  de  ricin.  Il  n’est  pas 
peu  surpris,  eu  revenant,  de  trouver  l’enfant  assis  sur  sou 
lit,  plus  gai,  il  s’informe  et  apprend  que  l’enfant  a  rejeté 
un  ou  deux  ascarides.  Un  examen  sommaire  du  liquide 
céphalo-rachidien  aurait  permis  de  révoquer  le  diagnostic 
de  méningite  tuberculeuse... 

«  La  conclusion  pratique  de  ce  qui  précède  est  qu’en 
présence  de  tout  état  rappelant  plus  ou  moins  la  ménin¬ 
gite  tuberculeuse,  il  importe  de  faire  simultanément  une 
ponction  lombaire  et  un  examen  des  selles.  Le  médeeiii 
évitera  ainsi  une  erreur  préjudiciable  à  sa  bonne  renom- 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYON.  —  Depuis  longtemps  déjà,  51.  Gangolphe 
i  appelé  l’attention  sur  une  variété  spéciale  de  malades 
itteints  de  subluxations  congénitales  de  la  hanche, 
5ui  étaient  restées  plus  ou  moins  latentes  pendant  un 
temps  quelquefois  très  long,  et  qui  ne  se  manifestaient 
que  très  tardivement,  vers  la  fin  de  l’adolescence  et  même 
à  l’âge  adulte. 

Ces  subluxations  larvées  se  manifestent  quelquefois 
dans  l’enfance  par  quelques  troubles  légers,  mais  la 
plupart  du  temps  sur  le  compte  d’une  faiblesse  congéni¬ 
tale.  Chez  les  jeunes  gens,  c’est  à  la  suite  des  travaux 
pénibles,  vers  la  quinzième  année,  ou  à  l’occasion  du  ser¬ 
vice  militaire,  que  la  boiterie  s’accentue.  Chez  la  femme,  la 
grossesse,  la  ménopause,  l’embonpoint  venant  avec  l’âge, 
sont  souvent  l’occasion  de  l’apparition  des  premiers 
symptômes  de  la  lésion,  jusque-là  bien  compensée 
par  le  tonus  musculaire. 

D’épreuve  radiographique  montre  la  malformation 
typique  de  l’articulation. 

Suivant  M.  Durand  «  la  communication  de  M.  Gan¬ 
golphe  permet,  avec  des  documents  complets,  la  radio¬ 
graphie  et  des  examens  suivis  pendant  longtemps,  de 
fixer  des  faits  cliniques  qu’on  soupçonnait,  mais  dont  on 
n’avait  pas  une  démonstration  assez  manifeste.  »  (Soc.  de 
chirurgie,  13  mai  1913)- 

A  l'heure  actuelle,  chacun  reconnaît  à  juste  raison 
l’utilité  de  la  gastro-entérostomie  et  de  la  gastrostomie. 
Toute  différente  est  l’opinion  vis-à-vis  de  la  méthode 
d’éx^rèse,  de  la  gastrectomie.  On  l’admet  comme  la  mé¬ 
thode  de  choix  dans  le  traitement  du  cancer  ou  de 
l’ulcère  rebelle  ;  dès  qu’il  faut  passer  à  la  pratique,  la 
plupart  des  médecins  lui  retirent  leur  confiance.  «  En 
réalité,  dit  M.  Delore,  l’exérèse  du  cancer  gastrique  n’a 
pas  la  faveur,  parce  qu’elle  est  considérée  comme  fort 
grave.  S’il  était  démontré  par  les  statistiques  que  la 
mortalité  opératoire  n’est  pas  aussi  considérable  qu’on 
l’admet,  on  ferait  tomber,  a  mon  avis,  le  principal  grief 
contre  la  gastrectomie....  Voici  dix  ans  que  j’ai  pratiqué 
ma  première  gastrectomie  et  j’en  suis  à  la  soixante- 
treizième  ».  Sur  73  gastrectomies,  51.  Delore  compte 
•en  bloc  18  morts,  soit  75,4  p.  100  de  guérisons  et 
24,6  p.  100  de  mortalité  opératoire.  En  divisant  les 
opérés  en  quatre  groupes  au.ssi  égaux  que  possible,  on  a  •_ 

Premier  groupe  —  18  gastrectomies  (1903-1905), 
8  morts,  soit  44  p.  100  de  mortalité  opératoire. 

Deuxième  groupe.  — •  18  gastrectomies  (1905-1908), 
6  morts  soit  33,3  p.  100  de  mortalité  opératoire. 

Troisième  groupe.  —  i8  gastrectomies  (1908-1911) 
3  morts,  soit  16, (>  p.  100  de  mortalité  opératoire. 

Quatrième  groupe.  —  19  gastrectomies  (1911-1913), 
1  mort,  soit  5,2  p.  100  de  mortalité  opératoire. 

Cette  chute  de  la  mortalité  dans  cette  statistique  per¬ 
sonnelle  confirme  des  remarques  faites  par  d’autres  chi¬ 
rurgiens.  Sur  ses  52  premières  interventions,  Kocher 
a  34  p.  100  de  mortalité  opératoire  ;  sur  les  45  de  la 
seconde  série,  il  a  17  p.  100;  sur  les  44  dernières,  la 
mortalité  tombe  à  9  p.  100.  5Iayp  a  réduit  sa  mortalité 
de  14  p.  100  à  9  p.  100. 

Ea  mortalité  opératoire  diminue  piogressivemeut  pour 
de  multiples  raisons  :  les  malades  sont  en  particulier 
mieux  choisis.  5Iais  tous  ces  motifs  paraissent  devoir 
s’effacer  devant  l’amélioration  de  la  technique  opéra¬ 
toire.  Celle-ci  est  plus  méthodique,  plus  rigoureuse  ;  les 
soins  post-opératoires  sont  mieux  réglés  [Soc.  de  chi¬ 
rurgie,  29  mai  1913). 

5151.  Leriche  et  Dufour  présentent  une  malade 
atteinte  de  tabes  avec  crises  viscérales  rebelles  ;  deux 


interventions  successives:  opération  de  Jaboulay  et 
opération  de  Traubne  n’ont  pas  pu  la  soulager.  D’ailleurs, 
ces  deux  interventions  infructueuses  ont  été  remar¬ 
quables  par  leur  simplicité  et  leur  bénignité. 

C’est  en  raison  de  leur  échec  opératoire  que  5151.  Delore 
et  Dufaut  ont  tenu  à  présenter  leur  malade,  car  ce  n’est 
qu'eu  publiant  tous  les  cas,  quel  que  soit  le  résultat, 
qu’on  arrivera  à  juger  de  la  valeur  des  différentes  opéra¬ 
tions,  qui  sont  à  l’étude  actuellement.  {Soc.  nationale  de 
Médecine,  14  avril  1913). 

Un  malade  était  entré  dans  le  service  de  51.  Bonnet 
pour  un  psoriasis,  mais  on  ne  tarda  pas  à  remarquer  que 
ce  malade  buvait  de  l’eau  à  chaque  instant  et  urinait  un 
volume  considérable.  Cette  polyurie  existait  depuis 
l’âge  de  treize  ans  et  s’était  développée  en  quinze  jours 
sans  cause  apparente  ;  la  première  atteinte  de  psoriasis 
ne  survint  que  quatre  ans  après. 

5Ialgré  une  énorme  polyurie  (18  à  20  litres  par  jour), 
le  malade  avait  une  élimination  normale  des  éléments 
solides  urinaires  et  l’eau  seule  était  augmentée,  exemple 
t3'pique  de  ce  qu’on  appelle  «  po^’urie  essentielle  »  sans 
aucun  facteur  étiologique  capable  de  l’expliquer  {Soc. 
des  sciences  médicales,  12  mars  1913). 

GRENOBLE.  —  Chez  un  paludéen  de  trente-sept  ans, 
s’installe  une  anémie  profonde  contre  laquelle  la  quinine 
et  l’arsenic  restent  sans  effet.  Au  bout  de  cinq  mois,  le 
malade  est  renvoyé  en  France  ;  son  état  de  faiblesse 
l’oblige  à  demander  son  ad  nission  à  l’hôpital.  On  cons¬ 
tate  qu’il  est  atteint  de  leucémie  ;  la  rate  s’étend  jusqu’à 
l’ombilic.  A  l’examen  du  sang,  on  trouve  ;  hématies, 
2.100,000  ;  leucocytes,  1.500.000.  Valeur  glolndaire,  0,18. 
5Iononucléose  très  accentuée  et  pas  d’éosinophiles. 
51.  Porte  avait  eu  connaissance  des  travaux  de  deux 
médecins  hongrois,  5151.  Koranzi  et  Kival)-fi  qui,  en  1912, 
avaient  traité  des  cas  de  leucémie  parle  benzol.  (D’analyse 
de  ces  travaux  a  paru  pour  la  première  fois  dans  la  Revue 
de  la  quinzaine  étrangère  du  Paris  Médical).  A  partir  du 
29  avril  1913,  51.  Porte  donna  donc  quotidiennement  à 
son  malade  XXX  gouttes  de  benzol,  huit  jours  sur 
quinze  ;  il  associa  à  ce  traitement  l’exposition  de  la 
rate  au  soleil  pendant  une  heure  chaque  jour. 

Sous  l’influence  de  ces  deux  médications  continuées, 
la  rate  a  notablement  diminué  de  volume,  en  même 
temps  que  l’état  général  s’améliorait.  Une  nouvelle 
analyse  de  sang  a  donné  les  résultats  suivants  :  hématies, 
3.160.000  ;  leucocç'tes,  1000.000.  Valeur  globulaire, 
0,22.  Da  thérapeutique  par  le  benzol  paraît  donc  encou¬ 
rageante  {Soc.  de  méd.  de  chir.  et  de  ph.  de  l'Isère,  3  juin 

1913)- 

NANTES.  —  Dans  une  communication,  51.  L.  Forti- 
iieau  revient  sur  l’étude  d’un  certain  nombre  de  iiro- 
priétés  appartenant  aux  cultures  stérilisées  du  bacille 
pyocj’aniqiie.  On  sait  que  ces  cultures  administrées  en 
particulier  par  ingestion  constituent  un  moyen  curatif  et 
vaccinent  contre  le  charbon.  51.  Fortineau  apporte  donc 
des  données  précises  sur  le  peu  de  toxicité  des  cultures 
pj’ocyauiqiies  stérilisées,  l’importance  de  la  dose  injectée, 
l’inutilité  de  réduire  les  cultures  en  raison  de  leur  énergie 
et  de  l’irritation  que  déterminent  des  produits  trop  con¬ 
centrés,  les  conditions  dans  lesquelles  on  peut  vacciner, 
sur  l’action  efficace  des  injections  répétées  et  de  l’inges¬ 
tion  et,  au  contraire,  sur  les  résultats  négatifs  fournis  pai 
les  injections  intraveineuses  et  le  traitement  par  les 
cultures  p3-ocyauiques  stérilisées  additionnées  de  cocaïne 
Ces  recherches  démontrent  encore  que  le  bacille  char 
bouneux  peut  déterminer  de  la  suppuration.  {Soc.  d. 
médecine,  lo  juillet  1913). 
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NOUVELLES 

LE  D''  L.  DEJACE  préventive,  en  se  faisant  les  conseillers  sanitaires  des 

administrations  et  des  sociétés. 


C’est  le  distingué  rédacteur  en  chef  du  Scalpel  et 
Liège  Médical  que  l'Association  Internationale  de  la 
Presse  Médicale  vient  d’appeler  à  sa  présidence.  Dès  ses 
débuts,  modeste  médecin  de  campagne,  il  fut  collabo- 
rate-.ir  du  Scalpel  en  1878  >Scs  relations  de  cas  chirurgi¬ 
caux  dans  les  bulletins  de  l’Académie  de  médecine  le 
firent  rapidement  re¬ 
marquer  et  c’est  à  ce 
titre  qu’il  est  membre 
fondateur  de  l’Associa¬ 
tion  française  de  chi- 

Depuis  1893,  il  est 
rédacteur  eu  chef  du 
Scalpel  et  c’est  là  qu’il 
mène  depuis  lors  une 
vigoureuse  campagne 
pour  le  relèvement  de 
la  situation  du  méde¬ 
cin.  Des  idées  de  dé¬ 
fense  professionnelle 
ont  en  lui  un  cham¬ 
pion  infatigable  dont 
les  avis  sont  écoutés 
en  haut  lieu. 

Le  Dr  Dejace  est  encore  membre  de  l’Académie  impé¬ 
riale  et  royale  de  Budapest,  président  d’honneur  de  la 
fédération  médicale  belge  et  de  la  commission  médicale  de 
Liège.  Nos  confrères  français  l’ont  maintes  fois  rencontré 
soit  aux  réunions  de  la  Compagnie  du  Nord,  soit  aux 
voyages  d’études  aux  stations  thermales  où  sa  verve  étin¬ 
celante  apporte  si  souvent  une  note  distinguée  de  gaîté. 

Est  décoré  de  la  croix  civique  des  épidémies,  officier  de 
l’ordre  de  Léopold,  de  Saut  Jago  de  Portugal,  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur.  Là  nomination  du  Dr  Dejace  au 
comité  permanent  des  congrès  internationaux  de  méde¬ 
cine,  la  succession  du  professeur  I.ucas  Championnière 
qui  lui  échoit  aujourd’hui  ont  eu  grand  écho  près  des 
médecins  belges. 

Près  des  médecins  français,  elles  éveillent  de  grandes 
sympathies  :  le  Dr  Dejace,  de  Liège,  ville  d’allure  si  fran¬ 
çaise,  compte  de  trop  nombreuses  amitiés  prés  de  Paris 
Medical  pour  que  nous  n’ayons  pas  souligné  ces  promo¬ 
tions  méritées  par  de  belles  qualités  de  science,  de  dévoue¬ 
ment  et  de  droiture.  K.  L. 

IXr'  CONGRÈS 

DE  MÉDECINE  PROFESSIONNELLE 
DES  MÉDECINS  BELGES 

Sous  la  présidence  du  Professeur  Van  Duyse,  de  Gand, 
et  du  Dr  Herman,  président  de  la  P'édération  médicale 
belge,  les  médecins  belges  ont  tenu  leur  annuel  congrès 
professionnel  à  Gand. 

Les  vœux  suivants  ont  été  admis. 

Le  IX“  congrès  de  médecine  professionnelle  réuni  à 
Gand  en  1913. 

1°  Repousse  énergiquement,  au  nom  de  l’indépendance 
du  corps  médical,  des  intérêts  de  la  science  et  de  l’intérêt 
public,  la  thèse  de  la  socialisation  de  la  médecine  ; 

2»  Déclare  qu’il  n’a  jamais  existé  d’opposition  entre 
les  intérêts  matériels  du  inédecin  et  la  médecine  préven¬ 
tive,  les  médecins  ayant  jusqu’ici  assumé  toutes  les 
initiatives  de  l’hygiène  publique  ; 

3°  Engage  tous  les  médecins  attachés  aux  administra¬ 
tions  de  la  bienfaisance  publique,  aux  sociétés  de  secours 
mutuels,  à  tous  les  organismes  collectifs,  aussi  bien  que 
les  praticiens  isolés,  à  concourir  activement  à  la  médecine 


4°  Estime  que  dans  les  localités  où  plusieurs  médecins- 
résident,  il  y  aurait  lieu  de  créer  des  groupes  s’occupant 
des  questions  d’hygiène  générale  et  locale. 

Ces  groupements  se  mettront  en  relation  directe  et 
constante  avec  les  autorités  pour  toutes  les  questions 
d’ordre  médical  public  :  inspection  scolaire,  œuvres  de 
prophylaxie,  création  éventuelle  de  dispensaires,  etc. 
Ces  groupements  conserveront  le  même  contact  avec  les 
Unions  professionnelles  reconnues  de  leur  ressort  ; 

5"  Insiste  auprès  de  tous  les  médecins  pour  éviter  les 
actions  isolées  ou  les  initiatives  extra-médicales.  Les 
savants  les  plus  autorisés  et  les  organisateurs  les  plus 
féconds  ont  tout  avantage  à  exposer  leurs  plans  aux 
médecins  orientés  vers  la  médecine  sociale  afin  d’assurer 
à  leurs  institutions  et  à  leur  créations  le  concours  absolu 
et  dévoué  des  praticiens. 

6“  Dans  toutes  nos  relations  avec  les  collectivités,  nous 
devons  adopter  :  a)  la  rémunération  par  vacation  et  b)  le 
libre  choix  absolu  ou  organisé. 

7“  Aucune  prc.station  médicale  ne  peut  être  tarifée  en- 
dessous  d’un  franc. 

S"  Le  tarif  des  accidents  du  travail,  arrêté  de  commun 
accord  entre  la  F.  51.  B.  et  les  compagnies  d’assurances 
en  1912,  est  un  minimum  obligatoire  pour  le  service 
chirurgical  de  toutes  les  collectivités. 

9“  Toute  exception  à  ces  règles  doit  être  approuvée 
par  ru.  P.  R.  du  ressort. 

lo»  Toute  contestation  sera  soumise  au  comité 
directeur  de  la  F.  51.  B.  qui  jugera  sans  appel. 

1 1“  Le  forfait  global  ne  peut  être  maintenu  ou  autorisé 
qu’après  approbation  de  l’U.  51.  R  du  ressort  qui  tiendra 
compte  des  circonstances  :  situation  acquise,  localités 
ayant  un  seul  médecin,  etc. 

12°  L’abonnement  par  famille  est  toléré  pour  le  service 
médical  des  indigents  seulement. 

13°  L’abonnement  ne  comprendra  jamais  aucun 
service  chirurgical  ou  gynécologique. 

14“  L’abonnement  ne  sera  jamais  inférieur  à  5  francs 
par  an  et  parfamille  ànioinsd’un  kilomètre; au  delà  d’un 
kilomètre,  une  indemnité  de  parcours  sera  requise. 

15“  Aucun  forfait,  aucun  abonnement  n’est  toléré  sauf 
pour  les  services  rendus  dans  les  dispensaires  et  instituts 
et  pour  le  service  des  médecins  conseils  ou  inspecteurs. 

16“  Les  médecins  des  dispensaires  et  instituts  et  les 
médecins  conseils  et  inspecteurs  doivent  faire  partie 
d’un  U.  P.  R.  et  affilié  à  la  F.  51.  B. 

17“  Aucun  service  médical  ne  peut  être  organisé  en 
faveur  des  mutualités  ;  a)  qui  ne  fournissent  pas  annnelle- 
ment  la  liste  de  leurs  membres  ;  b)  qui  ne  signalent  pas 
les  membres  jouissant  d’une  certaine  aisance,  c’est-à- 
dire  ayant  un  revenu  annuel  total  de  i  800  francs  (salaire 
et  autres  ressources  ou  bénéfices  compris)  s’ils  ont  famille, 
ou  de  1000  francs  s’ils  sont  seuls  ;c)  qui  n’exercent  pas 
un  contrôle  sérieux  à  cette  fin. 

18°  Les  mutualistes  aisés  ne  peuvent  jouir  d’aucun  tarif 
de  faveur  et  doivent  personnellement  rémunérer  les 
prestations  médicales  selon  la  classe  à  laquelle  ils  appar¬ 
tiennent. 

19“  L’abonnement  ne  pourra  être  toléré  :  a)  que  pour  le 
service  médical  seul  à  l’exclusion  de  toute  intervention  chi¬ 
rurgicale  on  gynécologique  ou  relevant  d’un  spécialiste  ; 
b)  qu’à  titre  transitoire,  c’est-à-dire  pour  un  terme  de  cinq 
ans  maximum  ;  c)  que  par  l’intermédiaire  de  l’U.  P.  R.  du 
ressort  ;  et  d)  moyennant  ratification  par  la  F.  M.  B. 

20”  Le  libre  choix  ne  peut  être  entravé  que  par  la 
délivrance  des  certificats  sauf  les  exceptions  admises 
par  l’U.  P.  R.  du  ressort.  R.  L. 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Exoelaior.  —  i*»  ordre,  ha  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Orand  Hôtel  ou  Qiand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  r"  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuinERT  FRÈRES  et 
Gaudev  propi'iétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l'Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BERNASCON  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 

ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartuque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i«  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Légei  de  2»  ordre,  loo  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
I<umlèrc  électrique.  230  chambres.  Restaurant  I,ouis  XV. 

Ghâtelguyon. 

Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  Védrine  frères. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœl'fers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l'établissement 


Royat. 

,  Grand  Hôtel  et  Majestic 

Palace.  —  installations  spé- 
P°“'‘  régimes  aliuien- 

—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dansi 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Glger’s  Hôtel  IValdhans.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 

Tbonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
l'r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Dax  ; 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Toiiring-Club.  —  Ascenseurs. —  Hôtel  du  Paro.  (Aleiti,  Directeur. 

Garage.  —  Splendide  parc  anglais.  Hôtel  Majestic.  (Aletxi  Directeur.) 


ALBUSI^INURIE 


ITAFERINE 


BROUARDEL,  CHANTEMESSE,  et  MOSNY 

TRAITÉ  D’HYGIÈNE 

Egouts  et  Yidanges  -  Ordures  ménagères  -  Cimetières 

Par  les  D»  CALMETTE,  IMBEAUX,  POTTEVIN 

1911.  I  vol.  gr.  in-8.  568  pages  avec  268  figures.  Broché.  ...  14  fr.  Cartonné.  ...  15  fr.  50 


—  XXXIII  — 


LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  — ■  Concours 
Diî  u’ExTERNAï.  —  Le  concours, 
comme  nous  l’avons  déjà  annoncé, 
aura  lieu  le  15  septembre,  à  quatre 
heures,  dans  la  salle  des  concours  de 
l’administration,  49,  rue  des  Saint;- 

Nous  rappelons  que  le  dernier  délai 
d’inscription  expire  aujourd’hui  30 
août,  à  3  heures.; 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 

Sont  nommés  chefs  de  travaux  et  de 
laboratoires  ;  i®  Travaux  pratiques  : 
MM.  Maillard  (chimie)  ;  Guilleminot 
(physique)  ;  Brumpt  (parasitologie 
et  histoire  naturelle)  ;  Branca  (liisto- 
logie)  :  Roussy  (anatomie  patho¬ 
logique)  ;  Langlois  et  Garrelon  (phy¬ 
siologie). 

2°  Laboratoires  de  recherches  et 
d'enseignement  :  MM.  Augier  (ana¬ 
tomie)  ;  Camus  et  'rifïeneau  (phy¬ 
siologie)  ;  Carnot  (thérapeutique)  ; 
Beuillié  (pathologie  et  thérapeu¬ 
tique)  ;  Moog  (chimie)  ;  Ogier  et 
Vibert  (médecine  légale)  ;  Garnier 
(pathologie  expérimentale  et  com¬ 
parée)  ;  Lutembacher  et  Bordet 
(pathologie  externe)  ;  Brissenioret 
(pharmacologie  et  matière  médi- 

3'*  Laboratoires  des  cliniques  : 
MM.  Jousset,  Castaigne  et  Rathery, 
à  Beaujon  (clinique  médicale)  ;  Jolly 
et  Brulé,  à  Cochin  (clinique  chirur¬ 
gicale)  ;  De  val  et  Bénard  (clinique 
médicale)  et  Dreyfus  (clinique  chi¬ 
rurgicale)  à  l’Hôtel-Dieu  ;  Laëde- 
rich  et  Labbé  (clinique  médicale)  et 
Renaud  (clinique  chirurgicale)  à 
Laënnec  ;  Troisier,  Grigaut  et  Ron: 
neaux  (clinique  médicale)  à  Saint- 
Antoine  ;  Herrenschmidt  et  Beauvy 
(clinique  chirurgicale)  à  Necker  ; 
Huet  et  'l'inel  (maladies  du  système 
nerveux)  à  la  Salpêtrière  ;  Daunay 
et  Le  Serrec  de  Kervily  (clinique 
d’accouchements)  à  'l'arnier  ;  Drey¬ 
fus-Rose,  Laignel-Lavastine,  Du¬ 
mas,  Rcvault  d’Allonnes,  Schra- 
meck  et  Courtade  (clinique  des 
maladies  mentales)  à  Sainte-Anne  ; 
Lelièvre  (clinique  d’accouchements) 
à  Baiidelocque  ;  Paris,  Ehrmann, 
Desmoulière  (clinique  des  maladies 
cutanées  et  syphilitiques)  à  Saint- 
Louis  ;  Bourdier,  Pley  et  Gellé 
(clinique  ophtalmologique)  à  l’Hôtel- 
Dieu  ;  Nobécourt  (clinique  des  mala¬ 
dies  des  enfants)  à  l’hôpital  des 
Enfants-Malades  ;  Verliac,  Ambard 
et  Morel  (clinique  des  maladies  des 
voies  urinaires)  à  Necker;  Bourni- 
gault  et  Bith  (clinique  thérapeu¬ 
tique)  à  Beaujoii  ;  Cartier  (clinique 
d’accouchements)  à  Beaujon  ;  Dor- 


lencourt,  Bloch-Michel  (diphtérie)  à 
l’hôpital  des  Enfants-Malades. 

Sont  chargés  de  cours  complémen¬ 
taires  ;  Jeanuin  (accouchements)  ; 
Couvelaire  (enseignement  théorique 
aux  élèves  sages-femmes).  M.  Le- 
cointe  est  nommé  chef  du  labora¬ 
toire  de  chimie  biologique. 

Agrégation.  —  La  commission 
cha  gée  par  le  ministre  de  Plus, 
tructiou  publique  et  des  Beaux-Arts 
de  procéder  au  tirage  au  sort  des 
juges  aux  concours  d’agrégation  des 
facultés  de  médecine  qui  s’ouvriront 
le  5  novembre  1913  pour  les  sections 
d’ophtalmologie  et  de  physiologie', 
se  réunira  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  l’Université  de  Paris  (grand  am¬ 
phithéâtre),  le  jeudi  2  octobre  1913, 
à  1 1  heures  du  matin. 

Facultés  de  Province.  —  Bor¬ 
deaux.  —  Sont  nommés  chefs  de- 
travaux  ;  MM.  Beylot  (histologie)  ; 
Lasserre  (histoire  naturelle)  ;  Soulé 
(ph3’siologie)  ;  Muratet  (anatomie 
pathologique) . 

Sont  nommés  chefs  de  laboratoire  : 
MM.  Lande  (médecine  légale)  ; 
Montéli  (hygiène). 

Sont  chargés  de  cours  :  Verger 
médecine  légale)  ;  Venot)  (médecine 
opératoire)  ;  Péry  (accouchements). 

Lyon.  —  Concours  pour  deux 
places  d’aide  d’anatomie.  —  Les 
épreuves  sont  de  deux  sortes  : 
épreuves  pour  l’admissibilité,  épreu¬ 
ves  définitives.  Les  premières  con- 
.sisteront  en  : 

I®  Une  épreuve  écrite  sur  un  sujet 
d’anatomie  et  un  sujet  de  physio¬ 
logie.  'l'rois  heures  seront  accordées 
aux  candidats  pour  la  rédaction 
de  leur  composition  ; 

2®  Une  épreuve  de  médecine  opé¬ 
ratoire,  consistant  dans  la  pratique 
de  deux  opérations  :  ligatures,  am¬ 
putations,  résections,  etc.  La  durée 
du  temps  accordé  pour  cette  épreuve 
est  laissée  à  l’appréciation  du  jury. 

Ces  deux  épreuves  sont  élimina- 

Les  épreuves  définitives  se  com¬ 
poseront  de  : 

I®  Une  épreuve  pratique  d’ana- 

2“  Une  épreuve  orale  d’anatomie, 
d’une  durée  de  quinze  minutes, 
après  trente  minutes  de  réflexion  ; 

3®  Une  épreuve  orale  de  phj’sio- 
logie,  d’une  durée  de  quinze  mi¬ 
nutes,  après  trente  minutes  de  ré¬ 
flexion. 

Le  concours  commencera  le  lundi 
10  novembre  1913. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  la  faculté, 
avant  le  31  octobre. 


Sont  admis  à  concourir  tous  les 
étudiants  en  médecine. 

Lieue.  —  Un  concours  pour  un 
emploi  d’aide  de  clinique  des  voies 
urinaires  s’ouvrira  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Lille  le  lundi  27  oc¬ 
tobre  1913.  Les  candidats  devront 
se  faire  inscrire  au  secrétariat  de 
la  Faculté  avant  le  20  octobre. 

La  durée  des  fonctions  d’aide 
d’anatomie  est  fixée  à  un  an;  la 
nomination  pourra  être  prorogée 
3  fois,  et  pour  une  année  chaque  fois, 
sur  la  demande  du  professeur.  Le 
traitement  annuel  est  de  600  francs. 

Le  concours  pour  un  emploi  de 
chef  de  clinique  chirurgicale  s’est 
terminé  par  la  nomination  de  M.  le 
Dr  Georges  Siauve-Evausj',  ex-in¬ 
terne  des  hôpitaux. 

Écoles  de  Médecine.  —  Tours.  — 
Un  concours  pour  l’emploi  de  pro¬ 
fesseur  suppléant  de  la  chaire  d’his¬ 
toire  naturelle  s’ouvrira  le  lonovem- 
bre  1913,  devant  l'École  supérieure 
de  ijharmacie  de  l’Université  de 
Paris.  Les  candidats  doivent  être 
Français  ou  natur.lisés  Français, 
âgés  de  25  ans  accomplis,  et  produire 
le  diplôme  de  docteur  eu  médecine 
ou  le  diplôme  de  pharmacien  de 
U®  classe  ou  le  diplôme  de  licencié 
des  sciences  naturelles. 

Ils  devront  être  inscrits  avant  le 
10  Octobre  1913,  au  secrétariat  de 
l’Élcole  supérieure  de  pharmacie 
de  Paris,  et  déposer  les  pièces  sui¬ 
vantes  ;  I®  leur  acte  de  naissance; 
2®  leurs  diplômes  uiiiversitaire.s; 
3®  les  thè.ses  et  travaux  scienti 
fiques  qu’ils  auraient  publiés  ;  4®  une 
note  indiquant  leurs  titres  hono¬ 
rifiques,  la  nature  et  la  durée  de 
leurs  services  dans  l’enseiguement. 

Rennes.  —  M.  Véron,  professeur 
de  clinique  obstétricale,  est  chargé, 
en  outre,  pour  l’année  scolaire  1913- 
1914,  de  l’enseiguement  de  la  théorie 
et  de  la  pratique  des  accouchements 
aux  élèves  sages-femmes. 

M.  Jlarquis,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  chirur¬ 
gicales  et  de  cliuique  obstétricale, 
est  chargé,  en  outre,  pour  l’année 
scolaire  191 3-1914,  de  l’enseigne¬ 
ment  de  l’anatomie,  physiologie  et 
pathologie  élémentaires  aux  élèves 
sages-femmes. 

Sont  chargés  pour  l’année 
scolaire  7913-191^,  des  fonctions  de 
chefs  de  travaux  : 

MM.  les  professeurs  Lefeuvre 
(physiologie),  Castex  (physique), 
Lcuormand  (chimie)  et  Houlbert 
(histoire  naturelle) . 

M.  Lhnissier,  professeur  d’ana¬ 
tomie.  est  admis,  sur  sa  demande 
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et  pour  cause  d’ancienneté  d’âge 
et  de  services,  à  faire  valoir  ses 
droits  à  une  pension  de  retraite, 
à  partir  du  i»^''  septembre  1913. 

SI.  Lhuissier  est  nommé  professeur 
honoraire,  à  partir  du  i'’''  septembre 
1913,  et  est  remplacé  dans  ses  fonc¬ 
tions  par  SI.  Ivantier,  professeur 
suppléant. 

Nantes.  —  SI.  Jules  Sébilleau 
est  institué,  pour  une  période  de 
neuf  ans,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  internes 
à  l’École  de  SIédeciiie  de  Nantes. 

SlARSEUEE.  —  Concours  de  fin 
d'année.  —  Résultats  pour  l’année 
1912-1913  : 

Médecine.  —  Première  année  : 
i*'"'  prix,  avec  félicitations,  SI.  Gas¬ 
ton  ;  2''  prix  c.x  æquo,  SISI.  Cotta- 
lorda  et  Roux.  —  Deuxième  année  ; 
l'f  prix,  SI.  Giraud  ;  2^^  prix,  SI.  Gau- 
gier.  —  Troisième  année  :  mention, 
SI.  Nicolaï.  —  Quatrième  année  ;  2“ 
prix,  SI.  Daniel  ;  mention,  SI.  Aubert. 

Pharmacie.  — ■  Première  année  : 
2“  prix,  SI.  Canova. 

Sages-Femmes.  —  Première 
année  :  1“  prix,  SI™”  Chapays  ; 

mention  très  honorable.  Si™”  Couyou 
et  SI“”  Chaix  ;  mention  honorable. 
Mlles  Crespiu  et  Baria.  —  Deuxième 
année  :  i”''  prix,  SI"”  Ventre  ;  2”  prix, 
SI"”  Brun  ;  mention  très  honorable, 
SI"”  Bourcel  ;  mention  honorable, 
SI™””  Fach,  Bussol,  Julien  et  Fan- 

École  d’accouchements.  — ■  Elèves 
de  2”  [  année  :  i”'  prix,  SI"”  Ven¬ 
tre  ;  2”  prix,  SI"”  Fantesini;  i”™  acces¬ 
sit,  SI"”  Regineusi  ;  2”  accessit  ex 
cequo,  SI"””  Barone  et  Etienne. 

Elèves  de  ir”  année  :  i”''  prix  : 
SI"”  Chaix  ;  2”  prix,  SI"”  Guidecelli  : 
i”r  accessit,  SI"”  Faure  ;  2”  accessit, 
SI"”  Rouniieu  ;  3”  accessit, 

SI"”  Baria. 

SI"””  Auchetti  et  Fantesini  ont  ob¬ 
tenu  le  prix  de  vigilance  clinique,  en 
raison  du  zèle  et  du  dévouement 
qu’elles  ont  témoigné,  durant  leurs 
études,  auprès  des  femmes  en  cou- 

Hôpltaux  de  province.  —  SIak- 
SEiEi-E.  —  Des  concours  s’ouvriront  : 

1“  Le  lundi  8  décembre  1913,  à 
neuf  heures  du  matin,  pour  une  place 
d’ophtalmologiste  des  hôpitaux  ; 

2“  Le  jeudi  ii  décembre  1913, 
â  neuf  heures  du  matin,  pour  une 
place  d’oto-laryngologiste  des  hôpi- 

3“  Le  lundi  15  décembre  1913 
à  neuf  heures  du  matin,  pour  une 
place  de  chirurgien-dentiste-stoma- 
tologiste  des  hôpitaux. 

Les  candidats  devront  se  faire  ins¬ 


crire  au  secrétariat  de  la  Commis¬ 
sion  administrative  huit  jours  au 
moins  avant  l’ouverture  de  chaque 
concours. 

Un  concours  pour  la  nomina¬ 
tion  à  quatre  places  d’internes  en 
pharmacie  des  hôpitaux  civils  de 
Marseille,  sera  ouvert  le  lundi,  10  no¬ 
vembre  1913,  à  trois  heures  de  l’après- 
midi,  dans  l’amphithéâtre  des  con¬ 
cours  à  l’ Hôtel-Dieu  de  Marseille. 

Les  élèves  qui  voudront  concourir 
devront  se  faire  inscrire  au  secréta¬ 
riat  de  l’administration  des  hospices, 
à  l’Hôtel-Dieu,  de  neuf  heures  à 
midi  et  de  trois  heures  à  cinq  heures 
du  soir,  jusqu’au  3  novembre  inclu¬ 
sivement. 

Bordeaux.  —  Après  concours, 
M.  Maurice  Philip  a  été  nommé  oto- 
rhino-laryngologiste  des  hôpitaux. 

Le  prix  de  l’internat  (médaille 
d’or),  est  attribué  à  M.  Félix  Papin, 
qui  est  autorisé  en  outre  à  faire  une 
quatrième  année  d’internat. 

MM.  Lacour,  Bonnin,  Lataste, 
Lecoussé,  Seringes,  Villar  sont 
également  admis  à  faire  une  qua¬ 
trième  année  d’internat. 

École  d’application  du  service  de 
santé  des  troupes  coloniaies.  — 
La  date  d’ouverture  du  concours 
annuel  prévu  par  l’instruction  du 
15  juin  1909  (B.  O.  P.  R.,  p.  1077), 
pour  la  nomination  aux  emplois  de 
professeur  adjoint  à  l’École  d’appli¬ 
cation  du  service  de  santé  des  trou¬ 
pes  coloniales,  est  reportée  du  8  sep¬ 
tembre  au  20  octobre  1913.  Les 
demandes  formulées  par  les  candi¬ 
dats  en  vue  d’obtenir  l’autorisation 
de  prendre  part  àce  concours,  devront 
parvenir  au  ministère  de  la  Guerre 
(direction  des  troupes  coloniales, 
3”  bureau),  avant  le  i”''  octobre  1913, 
revêtues  de  l’avis  motivé  de  leurs 
chefs  hiérarchiques. 

Ecole  annexe  de  médecine  navale 
de  Toulon.  —  Un  concours  pour 
l’emploi  de  professeur  de  séméiologie 
médicale  et  de  petite  chirurgie  à 
l’École  annexe  de  médecine  navale 
de  'l'oulon,  sera  ouvert  dans  ce 
port  le  6  octobre  1913,  en  vue  de 
pourvoir  au  remplacement  de  M.  le 
médecin  de  F”  classe  Barbe,  nommé 
professeur  à  l'Écolfe  principale  de 
Bordeaux. 

Hôpital  de  Mustapha.  - —  Un 

concours  pour  trois  places  d’internes 
en  pharmacie  sera  ouvert  le  lundi 
10  septembre  1913. 

Concours  pour  une  place  de 
médecin  de  l'hôpital  de  Forges- 
les-Bains  (Seine-et-Oise).  —  Ce  con¬ 
cours  sera  ouvert  le  lundi,  10  no¬ 
vembre  1913,  àmidi,  dans  la  salle  des 


concours  de  l’administration,  49,  rue 
des  Saints- Pères. 

Le  registre  d’inscription  sera 
ouvert  du  lundi  6  octobre  au 
samedi  25  octobre  1913,  de  10  heures 
à  3  heures,  à  V Administration  cen¬ 
trale,  3,  avenue  Victoria,  bureau  du 
personnel  médical. 

Les  candidats  doivent  justifier 
qu’ils  sont  âgés  de  27  ans  au  moins, 
et  qu’ils  sont  reçus  docteurs  en 
médecine  depuis  deux  ans  au  moins, 
ou  bien  qu’ils  sont  internes  de 
4”  année  des  hôpitaux  et  hospices  de 
Paris  et  qu’ils  ont  déjà  subi  cinq 
examens  de  doctorat. 

L’Hiterne  qui  aurait  été  classé  le 
premier  du  concours  devra  obtenir 
le  titre  de  docteur  avant  de  pouvoir 
prendre  les  fonctions  de  médecin  de 
l’hôpital  de  Forges-les-Bains. 

Le  jury  du  concours  se  compose 
de  trois  médecins  et  de  deux  chirur¬ 
giens  tirés  au  sort  parmi  les  médecins 
et  les  chirurgiens  des  hôpitaux  et 
hospices  en  exercice  ou  honoraires. 

Les  épreuves  du  concours  com¬ 
prennent  : 

1“  Une  composition  écrite  sur  un 
sujet  afférent  à  l’anatomie  et  à  la 
pathologie  interne  et  externe  et 
aux  accouchements  pour  la  rédaction 
de  laquelle  il  sera  accordé  trois 
heures  : 

2”  Une  épreuve  clinique  de  méde¬ 
cine  sur  un  malade  ; 

30  Une  épreuve  clinique  de  chi¬ 
rurgie  sur  uii  malade. 

4®  Une  consultation  écrite  sur  un 
malade  atteint  d’une  affection 
médico-chirurgicale  pour  laquelle 
il  sera  accordé  trois  quarts  d’heure 
après  dix  minutes  d’examen. 

S'adresser,  pour  tous  renseigne¬ 
ments,  au  service  du  personnel  de 
l’administration,  3,  avenue  Victoria. 

Légion  d'honneur.  ■ — M.  le  Dr  Bor¬ 
das,  professeur  suppléant  au  Col¬ 
lège  de  France,  est  nommé  comman¬ 
deur  de  la  Légion  d’honneur.  Nous 
le  prions  d’agréer  nos  bien  sincères 
félicitations. 

Monument  Marey.  —  Le  7  sep¬ 
tembre  sera  inauguré  à  Beanne  le 
monument  élevé  à  la  mémoire  de 
Marey,  le  célèbre  physiologiste. 

Médaille  de  l’assistance  publique. 

. —  M.  le  Ministre  de  l’Intérieur  vient 
de  décerner  une  médaille  d’honneur 
de  l’Assistance  publique  à  M.  le 
Dr  Ravarit,  inspecteur  de  la  protec¬ 
tion  du  premier  âge,  à  i’oitiers, 
secrétaire  de  la  Ligne  antitubercu¬ 
leuse  de  la  Vienne. 

La  réintégration  des  sœurs  de 
charité  dans  les  hôpitaux.  —  Le 
conseil  municipal  de  Grenoble  vient 
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(l’émettre  à  ce  sujet  un  vœu  affir¬ 
matif  par  23  voix  contre  3. 

Un  vceu  des  jurés  de  la  Seine  sur 
les  asiles  médico-légaux.  —  Les 
jurés  de  la  seconde  session  de  juillet 
des  assises  de  la  Seine  ont,  avant  de 
se  séparer,  émis  le  vœu  qui  sera 
transmis  à  la  Chancellerie,  que  le 
«  Parlement  étudie  la  question  de 
rinterneiuent  dans  les  asiles  spéciaux 
des  coupables  déclarés  irrespon¬ 
sables  par  des  médecins  légistes  et 
acquittés  pour  cela  par  le  jury». 

IV-'  Congrès  international  d’assai¬ 
nissement  et  de  salubrité  de  l’habi¬ 
tation.  —  Ce  congrès  se  tiendra  à 
Anvers  du  31  août  au  7  septembre 
Ifii3,  sous  le  haut  patronage  de  Sa 
Majesté  le  roi  Albert.  Les  séances 
auront  lieu  dans  les  locaux  de 
l’Athénée  Royal,  place  de  la  Coni- 

Programmc  :  P“  section  ;  I-Iygiène 
de  l’émigraiit  ;  II»  section.  Hygiène 
coloniale  ;  III»  section  :  Hygiène 
des  ports  et  des  navires;  IV»  section: 
lîxtension  des  villes  au  point  de 
v*ue  des  nécessités  de  l’hygiene  ; 
Expropriation  pour  cause  d’insalu¬ 
brité. 

La  même  question  sera  traitée  au 
X»  Congrès  des  habitations  à  bon 
marché,  à  La  Haye,  le  8  septembre 
1913. 

Corps  de  santé  militaire.  — -  Les 
médecins  et  pharmaciens  aides- 
majors  de  2»  classe,  élèves  sortis  de 
l’École  d’application  du  service  de 
santé  militaire  dans  l’ordre  ci- 
dessous,  ont  reçu  les  affectations  sui- 
yantes  (service)  ; 

(Ces  officiers  du  corps  de  santé 
devront  avoir  rejoint  leur  poste  (ou 
le  port  d’embarquement)  le  15  août, 
sauf  MM.  les  médecins  aides-majors 
de  2»  classe  Lacronique  et  Terracol 
et  le  .  pharmacien  aide-major  de 
2»  classe  Loosdregt,  maintenus  à 
l’hôpital  militaire  du  Val-de-Grâce 
jusqu’au  !»■'  janvier  1914). 

Médecins.  ■ —  MM.  Pauron,  Val-de- 
Grâce  (bactériologie)  ;  Lacronique. 
hôpit.  milit.  de  Nancy  ;  'rerracol, 
hôpit.  milit.  de  Belfort  ;  Nimier, 
2»  rég.  d’artill.  de  camp.  ;  Bachelet, 
22»  rég.  d’inf.  ;  Clavelin,  22»  rég.  de 
dragons  ;  Cenet,  4»  rég,  du  génie  ; 
Grimai,  52»  rég.  d’artill.  ;  Bouissou, 
1 1»  bat.  de  chass.  à  pied  ;  Cazalas, 
24»  bat.  de  chass.  à  pied  ;  Dubrulle, 
113»  rég.  d’inf.  ;  Plontz,  79»  rég. 
d’inf.  ;  Guichot,  10»  rég.  d’artill.  de 
camp.  :  Pacaud,  37»  rég.  d’inf.  ;  Au- 
douard,  16»  rég.  d’inf.  ;  Sebillot,  64» 
rég.  d’iuf.  ;  Jacquetty,  6»  rég.  d’inf.; 
Bureau,  18»  rég.  de  chass.  à  cheval  ; 
Welsch,  23»  bat.  de  chass.  à  pied;  Ta- 


malet,  115»  rég.  d’inf.;  Fribourg- 
Blanc,  26»  bat.  de  chass.  à  pied  ;  Sou¬ 
lié,  2»  bat.  de  chass.  à  pied  ;  Dupain, 
12»  rég.  de  dragons  ;  Heyraud, 
9»  rég.  d’artill.  à  pied  ;  Pequegnot; 
170»  rég.  d’inf.  ;  Diodes,  ii»  rég.  de 
chass.  à  cheval  ;  Queheille,  109»  rég. 
d’inf.  ;  Montel,  12»  bat.  de  chass.  à 
pied  ;  Maliver,  35»  rég.  d’inf.  ; 
Camors,  12»  rég.  d’artill.  de  camp.  ; 
Vauvray.  8»  rég.  d’artill.  à  pied; 
Guggenbuhl,  171»  rég.  d’inf.  ;  Cou- 
sinié,  I»''  rég.  du  génie  ;  Despujols, 
3»  rég.  de  cuirass.  ;  Renard,  158»  rég. 
d'inf.  ;  Hollier,  145»  rég.  d’iuf. 
Grand,  172»  rég.  d’inf.  ;  Corroy, 
168»  rég.  d’inf.  ;  Thibault,  4''  rég.  de 
dragons  ;  Massonnaud,  150»  rég. 
d’inf.  :  Saltct  de  Sablet  d’Estières, 
40»  rég.  d’artill.  de  camp.  ;  Chaise¬ 
martin,  12»  rég.  de  huss.  ;  Freydier, 
17»  rég.  d’inf.  ;  Ducluzaux,  155»  rég. 
d’inf.  ;  Chaineaux,  42»  rég.  d’artill. 
de  camp.  ;  Canac,  20»  bat.  de  chass. 
à  pied  ;  Poursain,  148»  rég.  d’inf.  ; 
Fauré,  salles  milit.  de  l’hosp.  mixte 
de  Verdun  ;  Bulit,  167»  rég.  d’inf.  ; 
Mosuier,  47»  rég.  d’artill.  de  camp  ; 
Rey,  hôpit.  milit.  de  'foui  ;  Drevon, 
169»  rég.  d’inf.  ;  Couloir,  salles  milit. 
de  l’hosp.  mixte  d’Épinal  ;  Lhuis- 
sier,  31»  bat.  de  chass.  à  pied  ;  'l'alen- 
ton,  17»  bat.  de  cha.ss.  à  pied  ;  Bois- 
sezon,  hosp.  mixte  de  Saint-Mihiel. 

Pharmaciens.  —  Loosdregt,  hôpit. 
milit.  de  Perpignan  ;  Cordier,  Algé¬ 
rie  ;  Féret,  hôpit.  milit.  de  Rennes  ; 
Voillequin,  hôpit.  milit.  de  Belfort  ; 
Cartier,  Algérie  ;  Ronvcl,  hôpit.  milit. 
du  camp  de  Châloiis. 

Service  médical  de  colonisation 
en  Algérie.  — •  Un  concours  pour  le 
recrutement  de  4  médecins  de  colo¬ 
nisation  sera  ouvert  le  17  no¬ 
vembre  à  Alger. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  à  la  direction  de  l’Intérieur, 
deuxième  bureau  du  gouvernement 
général  de  l’Algérie. 

Les  demandes  d’admission  au 
concours  devront  parvenir  au  gou¬ 
vernement  général  avant  le  17  oc¬ 
tobre  1913. 

Officiers  de  i’instruction  publique. 

—  MM.  Bar,  Couvelaire,  Jousset, 
Marcel  Labbé,  Lecène,  Lenormant, 
Maillard,  Richaud,  Saletes,  à  Paris  ; 
Abadie,  Beylot,  Muratet,  Soulé, 
Tourrou,  à  Bordeaux  ;  Argaud,  Gillot 
Lapin,  à  Alger  ;  Assicot,  à  Rennes, 
Baigne,  à  Besançon  ;  Barthez,  à 
Narbonne;  Boudouy,  à  Tours;  Bour¬ 
guignon,  à  Limoges;  Bruntz,  à 
Nancy  ;  Cabannes,  Derrien,  Sou¬ 
beyran,  à  Montpellier  ;  Cestau, 
Dalous,  Daunie,  à  Toulouse;  Devé, 
à  Rouen  ;  Doiinet,  Eyméri,  Garraud, 


à  Limoges;  Guilbaud,  à  Nantes; 
Hautefeuille,  à  Amiens  ;  Ingelrans 
(Louis),  à  Lille  ;  Lépine,  Martin, 
Patel,  à  Lyon;  Oddo,  Bloch,  à  Mar¬ 
seille;  Osmont,  à  Caen;  Piollet,  à 
Clermont-Ferrand;  Richou  (Robert), 
à  Nancy  ;  Rouchy,  à  Poitiers,  Che¬ 
valier,  Trabaud,  à  Toulon  ;  Cadet 
à  Pondichéry. 

Officiers  d’Académie.  —  MM.  Lc- 
queux,  à  Paris  ;  Abrial,  Faisant, 
Leriche,  Tavernier,  à  Lyon;  Binet, 
Busquet,  à  Nancy;  Blum,  à  Reims 
Bosquette,  à  Grenoble  ;  Courtel 
lemoiit,  à  Amiens  ;  Delaunay,  à 
Bordeaux  ;  Euzière,  Leenhardt,  à 
Montpellier;  Filhoulaud,  à  Limoges; 
Fortineau,  à  Nantes  ;  Fuster,  à 
Alger;  Galtier,  Lande,  à  Bordeaux  ; 
Garipuy,  à  Toulouse  ;  Lardennois; 
à  Reims  ;  Ledoux,  à  Besançon  ; 
Menuet,  Sauvage,  à  Tours  ;  Minet, 
à  Lille;  Morin,  Veillon,  à  Nantes; 
Moureyre,  à  Clermont-Ferrand  ; 
Née,  à  Rouen;  Petitjean,  à  Dijon  ; 
Dufourt,  Viguier,  médecins  de 
U»  classe  de  la  marine;  Job,  méde¬ 
cin-major  de  U»  classe. 

Médailles  de  la  mutualité.  — 
Médaille  d'or.  —  MM.  Aviérinos  à 
Marseille,  Dutau  à  Léon  ;  Deherine, 

Médaille  d'argent.  —  JIM.  Ar- 
chambaut,  à  Paris  ;  Brisse,  Saint- 
Macary,  à  Bordeaux. 

Médaille  de  bronze.  —  MM.  Thi¬ 
baut,  à  Lille  ;  Barlerin,  Degorce, 
Deschamps,  Dutard,  Gibard,  Isaac, 
Lecacheur,  Legendre,  Montagné, 
Planchon,  Schrœder,  Sureau, 
Tucker,  à  Paris. 

Mention  honorable.  —  MM.  Be¬ 
sançon,  à  Villefranche-sur-Saône  ; 
Coudrain,  à  Dammarie  ;  Duclos,  à 
la  Roche-sur-Yon. 

Médailles  d'honneur  des  épidémies. 
—  Médaille  de  bronze.  — ■  M.  Gold- 
zeiguer,  interne  des  hôpitaux  de 
Béziers  (Hérault). 

Compagnie  universelle  du  canal 
maritime  de  Suez  (service  de  santé). 
— ■  Un  poste  de  médecin  inspecteur 
sanitaire  à  Suez  va  se  trouver 

Conditions  :  diplôme  de  docteur 
en  médecine,  pièces  justificatives 
de  connaissances  épidémiologiques, 
de  connaissances  bactériologiques 
particulières. 

Traitement  9  642  à  1 3  374  francs 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
le  !»'■  octobre. 

Adresser  les  demandes  et  pièces 
au  président  du  comité  quarantc- 
naire  à  Alexandrie. 

Mariages  —  On  annonce  les  fiau- 
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LA  VIE  MEDICALE  (Smte) 


çaillcs  de  M.  le  D''  Paul  Masiiii,  avec 
M”'’  Yole  Daller  ;  —  de  M.  le  D^  J  eau 
Pouget  avec  M"'' Juliette  Blisson  ;  — 
de  M.  le  D^  Patterson,  aide-major  de 
irc  classe  au  22“  régiment  colonial, 
avecM»'' (luilleminet  ; —  de  M,  Char¬ 
les-Louis  Cassius,  fils  de  M,  Cassius, 
médecin  et  pharmacien,  avec 
jliip  Drmine  tiourjon.  —  M.  le  D^  Ga¬ 
briel  Gallerand  a  épousé  le  g  août, 
à  Toulon,  Suzanne  Bobrot.  — 
M.  Rozé,  pharmacien-major,  profes¬ 
seur  adjoint  à  l’École  d’application 
du  servcie  de  santé  des  troupes  colo¬ 
niales  a  épousé  51"“'  Bérenger,  née  Ri¬ 
card.  51,  le  D"  Georges  Siauvé,  chef  de 
clinique  chirurgicale  à  la  Faculté  de 
I,ille  et  51“'  Éiiciemie  Pruvost,  fille 
du  Dr  Pruvost  (de  Carnières)  et 


petite-fille  du  D"  Pruvost  (deLoos). 

Nécrologie.  —  Le  D' Henri  Cornioy 
(de  Luché).  —  Le  Dr  Berrué  (de 
Briouze). —  Le  Dr  Lenaerts  (de 
Wiiighe  Saint-Georges,  Belgique). 

■ —  M.  Grelault,  père  du  Dr  Grelaiilt, 
chef  de  clinique  ophtalmologique  ' 
aux  Quinze-Vingts,  à  qui  nous 
adressons  l’expression  de  notre  dou¬ 
loureuse  sympathie.  —  Le  Dr  Edgard 
5Iossé  (de  5Iarseille),  décédé  à 
trente-neuf  ans.  Il  était  le  beau-frère 
du  Dr  Lévy-Valensi,  chef  de  clinique 
de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris 
à  qui  nous  adressons  nos  bien  sym- 
pathicpies  condoléances.  —  Le 
Dr  Fredet,  professeur  honoraire  de 
l’École  de  médecine  de  Clermont- 
Ferrand.  —  Le  Pr  Caubet,  professeur 


honoraire  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Toulouse  .  —  51'""  Vve  Bertulus, 
veuve  du  D"  Evariste  Bertulus, 
ancien  professeur  à  l’École  de  Méde¬ 
cine  de  Marseille.  —  Mlle  Marie 
Gamel  sœur  du  Dr  P.  Gamel, 
chirurgien-consultant  des  hôpitanx 
de  5Iarseille,  tante  du  Dr  Raymond 
Gamel,  et  de  51.  Edouard  Gamel, 
interne  des  hôpitaux  de  5Iarseille.  ■ — 
51.  Ambard,  frère  du  DrL.Ambard. — 
Le  Dr  Robert  Rieder  Pacha,  décédé 
à  Bonn.  —  Le  pr  Citerne,  professeur 
suppléant  à  l’École  de  médecine  de 
Nantes.  —  51.  Salembier,  père  du 
DrSalembier  (de  Lille). — Le  D'  Borne, 
sénateur,  président  du  conseil  géné¬ 
ral  du  Doubs.  —  Le  Dr  Kaiser  (de 
Délémont). 


Laryngologie,  Rhinologie  et  Oto- 
logic  (Chargé  de  cours,  51.  Catex) .  — 
Cours  de  vacances.  —  5151.  Collinet, 
Eabé  et  Paul-Bonoour,  assistants  de 
51.  le  Dr  Castex,  commenceront,  le 
mardi  23  septembre,  à  l’.-Vmphi- 
théâtre  Cruveilhier  (École  pratique 
de  la  Faculté,  15,  rue  de  l’École-de- 
5Iédecine),  une  série  de  iS  leçons, 
avec  présentation  de  malades.  Ces 
leçons  auront  lieu  tous  les  jours 
(excepté  le  dimanche)  à  trois  heures. 
Les  élèves  inscrits  seront  exercés  à 
l’examen  et  au  traitement  des  ma¬ 
lades  de  la  clinique. 

Programme  du  Cours  :  1°  'Techni¬ 
que  des  examens  en  oto-rhino- 
laryngologie  et  broncho-œsopha- 
goscopie  ;  2"  Affections  et  chirurgie 
des  amygdales  ;  3"  'Tuberculose  du 
larynx  ;  4"  'Tumeurs  bénignes  et 
malignes  ;  5»  Corps  étrangers  du 
laryn.x  et  de  la  trachée  ;  6"  Névroses 
du  larynx  ;  y°  Rhinites  hypertro¬ 
phique  et  atrophique  (ozène)  ; 
8°  5Ialformations  de  la  cloison  ; 
9"  Epistaxis  ;  10"  Syphilis  du  nez  ; 
II"  'Tumeurs  bénignes  et  malignes 
des  fosses  nasales  ;  1 2"  5'égétation.s 
adénoïdes  ;  13"  Sinusites  et  Ethmoï- 


COURS 

dites  ;  14°  Affections  de  l’oreille 
externe.  ■ — Corps  étrangers  ;  I5"51a- 
ladies  de  la  trompe  d’Eustache.  — 
Cathétérisme  ;  16"  Infections  de 

l’oreille  moyenne  ;  17"  Sclérose 

tympano-labyrynthique  :  18"  Ver¬ 
tiges  otiques.  —  5Ialadie  de  5Ié- 
nières  —  Infections  du  labyrinthe. 

Lé  droit  à  payer  pour  ce  cours  est 
de  50  francs. 

Seront  admis  :  les  docteurs  fran¬ 
çais  et  étrangers,  ainsi  que  les  étu¬ 
diants  immatriculés. 

Les  inscriptions  seront  reçues  au 
Secrétariat  de  la  Faculté  (guichet 
n«  3),  les  mardis,  jeudis  et  samedis, 
de  midi  à  3  heures. 

Un  certificat  d’études  est  délivré 

Physiothérapie  {cours  de  vacances) . 
—  La  10"  session  du  cours  de 
vacances  de  physiothérapie  aura  lieu 
du  g  au  31  octobre  prochain  à 
l’école  des  Hautes  Etudes  sociales, 
16,  rue  de  la  Sorbonne,  et  dans 
divers  hôpitaux  ou  cliniques  de 
5  heures  à  7  heures  tous  les  jours. 

Ce  cours  e.ssentiellement  pratique 
est  divisé  en  deux  séries  de  20  leçons  : 
la  première  comprend  l’électro,  la 


radio,  la  radiumthérapie,  la  photo¬ 
thérapie  et  l’hydrothérapie  avec 
comme  professeurs  M5I.  Albert 
Weil,  Degrais,  Domiuici,  Sandoz. 
La  deuxième  comprend  le  massage 
médical,  chirurgical,  gynécologique, 
la  gymnastique,  l’éducation  phy¬ 
sique,  la  rééducation  motrice,  la 
mécanothérapie  et  la  méthode  de 
Bier  avec  comme  professeurs 
5151.  Durey,  Dausset,  Kouindjy, 
Leroy,  Rœderer  et  Wetterwald. 

Le  prix  de  chaque  série  de  20  le¬ 
çons  est  de  50  francs. 

,  S’adresser  pour  les  renseignements 
et  les  inscriptions  chez  5IM.  Vigot, 
éditeurs,  23,  place  de  l’Ecole  de 
Médecine  (Paris). 

Cours  pratique  sur  la  croissance. 
—  Ce  cours  destiné  aux  médecins  et 
aux  étudiants,  sera  professé,  du  0 
au  13  octobre  1913,  à  l’Institut 
J. -J.  Rousseau  de  Genève  (École  des 
sciences  de  l’Éducation),  par  le 
IF  P.  Godin,  professeur  à  l’Institut. 

Pour  tous  les  renseignements 
et  pour  les  inscriptions  (40  francs), 
s’adresser  à  51.  le  directeur  de 
l’Institut  J.-J.  Rousseau,  5,  place 
de  la  'Taconnerie,  à  Genève. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


30  Août.  —  A3  heure.",  fermeture 
du  registre  d’inscriiition  pour  le  con¬ 
cours  de  l’externat  des  hôpitaux  de 
Paris. 

30  Août.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
l’emploi  d’infirmière  laïque  des  hôpi¬ 
taux  militaires  (Adresser  les  de¬ 
mandes  au  ministère  de  la  Guerre, 
7"  Direction). 

30  Août.  —  A  II  heures  du  matin, 
clôture  du  registre  d’inscription  pour 
l’internat  des  hôpitaux  de  Lyon. 

30  Août.  —  Au  secrétariat  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,dépôt 
des  demandes  pour  les  prix  Trémont. 
Barkow,  Veret  de  Doullens. 

31  Août.  —  A  Anvers.  Ouverture 
du  IV' Congrès  international  d’assai¬ 
nissement  et  de  salubrité  de  l’habi¬ 
tation  (du  31  août  au  7  septembre). 

/"'■  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  sur  titres  pour  une  place  de 
médecin  en  chef  et  de  médecin  ad¬ 


joint  au  nouvel  hospice  de  vieillards 
de  Villejuif.  S’adresser  à  la  Préfec¬ 
ture  de  la  Seine.  Direction  des 
affaires  départementales,  i"''  bureau, 
2,  rue  Lobau  de  10  heures  à  5  heures. 

/"'■  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  sur  titres  pour  une  place 
de  pharmacien  en  chef  du  nouvel 
hospice  de  vieillards  de  Villejuif. 
(S’adresser  à  la  Préfecture  de  la 
Seine.  Direction  des  Affaires  dépar¬ 
tementales,  i""  Bureau,  2,  rueLobau, 
de  10  à  5  heures). 

/<"■  Septembre.  —  Départ  de 
l’excursion  aux  stations  pyrénéennes 
(Du  l"  au  12  septembre). 

2  Septembre.  —  A  Grouingue, 
ouverture  du  IX»_  Congrès  inter¬ 
national  des  physiologistes  (du  2 
au  6  septembre). 

4  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  et  pour  une  place 
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de  chef  de  clinique  chirurgicale 
à  l'École  de  médecine  de  Rennes. 
(S’inscrire  au  secrétariat  de  l’École). 

0  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  une 
place  de  chirurgien-adjoint  à  l’hôpital 
de  Dieppe.  (S’inscrire  au  secrétariat 
des  hospices  civils  de  Dieppe) . 

7  septembre.  —  A  Beaune,  inau¬ 
guration  du  monument  Marey. 

0  Septembre. — A  Vienne  (Autriche) , 
ouverture  du  II"  congrès  interna¬ 
tional  pour  le  service  de  Sauvetage 
et  la  prévoyance  contre  les  acci¬ 
dents  (Du  9  au  13  septembre). 

/  /  Septembre.  — Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  pour  une 
place  de  chef  de  clinique  ob.stétricale 
et  gynécologique  à  l’École  de  méde¬ 
cine  de  Rennes).  (S’inscrire  au 
secrétariat). 

13  Septembre.  —  An  heures  du 
matin,  clôture  du  registre  d’inscrip¬ 
tion  pour  le  concours  de  l’externat 
des  hôpitaux  de  Lyon. 
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CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/"Decem^tre  4M  5o  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 

Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 

ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 

Janvier - —  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic.  Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaui 

Février. ...  —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber-  Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in- 
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Mars .  — Dermatologie; — syphilis; — maladiesvéné-  Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 
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rales,  climatothérapie  ;  —  diététique.  cine  légale. 

Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies  Novembre.  —  Thérapeutique. 

des  reins  et  des  voies  urinaires.  Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué- 

Juln........  —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie.  riculture. 


“  f>aris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire 
iTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'é 
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—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL»  POUR  1913  - 

I.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  oes  primes): 
i»  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold<ream,  2  boites  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrier,  21,  f‘  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  celte  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C>",  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 
4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiéne  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 
5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautei^euille,  Paris. 
6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  i' abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  y5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

70  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  coHfenanf  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 
8"  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9"  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  àcoudreetremlse  de  10p. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 
10°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  Intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseptauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seulo  de  ces  27  primes)  : 
1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

,  2“  Stylographes  offerts  par leLaitLepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 

épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  ofl'erte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Politzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticeili,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20jfra«cs,  prime  offerte  pat  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  26  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufacluring  C",  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8"  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime épuisée). 

90  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 
10°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  6g,  avenue  des  Ternes. 

11°  Etui  nickelé  “  L’indlspensahle  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé breveté),oSer\.  parlaSociÉTÉ i,LECTRO-lNDUSTRiELi.E(maiîon Mathieu),  1 1 3,Bd. St-Germain,à  Paris. 
12°  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 
iS°  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosaiia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 
i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

16°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'°,  Appareils  de 
ig°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  2S  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 
20°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 
23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 
24°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3fr'.5o,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 
25°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabue,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  BouI.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 
29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 
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DIGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale.” 


NATIVELLE 
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LIBRES 

LA  PRÉPARATION  DU  CONCOURS 
DE  L’INTERNAT 

Voici  le  concours  de  l’Internat  qui  approche  et 
toujours  ce  concours  suscite  avant,  pendant  et  après, 
des  articles  noinbreux  qui  sont  autant  de  critiques 
à  son  adresse.  Ce  qui  pourtant  est  plus  vicié  que  le 
mode  de  recrntement  de  nos  internes,  ce  (jui  cer¬ 
tainement  laisse  une  empreinte  plus  fâcheuse  sur 
l’esprit  des  50  ou  60  élus,  c’est  le  système  généra¬ 
lement  adopté  pour  la  préparation  de  ce  concours.  Il 
me  souvient  —  il  y  a,  hélas,  déjà  longtemps  —  qu’au 
moment  d’ahorder  les  études  médicales,  des  amis 
m’entraînèrent  à  une  conférence  d’externat.  Je 
n’avais  bien  entendu,  jamais  entendu  parler  méde¬ 
cine  et  jamais  vu  ni  malade,  ni  cadavre.  Le  chef 
de  conférence  nous  donna  à  préparer  une  vingtaine 
de  questions  d’anatomie  et  de  pathologie,  qu’il 
fallait  écrire  et  appyendre  par  cœur  pour  la  confé¬ 
rence  suivante.  J’ai  quitté  la  conférence  triste  et 
agacé  et  je  n’y  ai  pas  reparu.  Pareille  aventure 
m’est  arrivée  au  début  de  ma  préparation  à  l’inter- 
hat,  et  je  n’ai  jamais  .su  me  plier  à  cette  discipline 
de  la  question,  car  c’est  bien  ce  mot  qui  résume  tout 
le  système,  tout  l’échafaudage  de  la  préparation  de 
l’internat.  Le  jeune  candidat  n’a  aucune  notion  de 


PROPOS 


la  pathologie  générale  ;  il  ignore  ce  que  c’est  que  le 
cancer,  la  tuberculose,  et  tous  les  grands  processus 
généraux,  et  il  fait  une  question  sur  le  cancer  de 
tel  organe.  Il  ne  connait  point  la  lithia.se  biliaire  ou 
rénale  et  le  chef  de  conférence  lui  dictera  une  belle 
question  sur  les  complications  infectieuses  de  ces 
lithiases.  Non  seulement  le  candidat  ne  peut  rien 
comprendre,  mais  on  lui  enlève  ainsi  toute  initiative. 
C’est  la  même  chose,  bien  entendu,  pour  l’anatomie. 
J’avais  autrefois  conçu  et  adopté  un  système  de 
préparation  que  mes  élèves  ont  beaucoup  goûté. 
Durant  leur  première  année  d’internat,  je  faisais 
aux  jeunes  candidats,  une  fois  par  semame,  un  cours 
d’anatomie  topographique  et  de  pathologie  géné¬ 
rale.  Je  leur  enseignais  ainsi  toute  l’anatomie, 
sous  forme  de  région  et  tous  les  processus  généraux, 
tuberculose,  cancer,  infections,  etc.  La  seconde  année 
seulement  je  commençais  la  préparation  à  rhiternat 
par  l’étude  des  questions  et  jamais  je  n’ai  fait  autre 
cho.se  que  de  corriger  des  copies,  jamais  je  n’en  ai 
dictées.  Ce  S3'stème  m’avait  paru  bon,  mais  il  faut 
croire  que  je  me  suis  trompé,  puisque  je  n’ai  point 
eu  d’imitateurs,  tant  il  est  vrai  que  le  sj'stème  de  la 
question  d’internat  possède  en  lui  une  force  supé¬ 
rieure  que  rien  ne  saurait  ébranler. 

Anselme  Sch\v.\rtz. 


MÉDECINE  ET  POESIE 


Le  vieux  médecin  1^] 

Rester  intact,  mourir  debout  ; 

Beau  rêve  s’il  le  réalise. 

Il  marche,  ignorant  jusqu’au  bout 
Le  doux  repos  où  l’on  s’enlise. 

Gel  de  l’hiver,  été  qui  bout. 

Sur  son  ardeur  n’ont  point  de  prise. 

Dispos  ou  las,  il  va  partout. 

Se  dévouer  est  sa  devise. 

Et,  plus  tard,  par  l’âge  assailli, 

Il  ressent,  pensif  et  vieilli. 

Le  mal  et  sa  rude  accolade. 

La  clientèle  s’éloignant, 

Le  médecm,  en  se  soignant. 

Va  soigner  son  dernier  malade. 

Dr  P.  Aubert. 


Le  Chirurgien 

Le  chirurgien  unit  prudence  et  hardiesse  ; 

A  soulager  les  maux,  se  donnant  tout  entier. 
Au-dessus  de  l’argent  il  place  son  métier. 

Heureux  mélange  d’art,  de  science  et  d’adresse. 

Et  pourtant,  quelquefois,  en  justice  on  l’adresse. 
Alors  que,  s’engageant  dans  un  mauvais  sentier. 
Le  dent  à  ses  frais  veut  devenir  rentier. 

Et  vise  à  s’enrichir  aux  frais  de  la  princesse. 

Et  l’assisté  gratuit  lui  lance  son  pavé. 

Invoquant  im  méfait  plus  ou  moins  mal  prouvé  : 
Péril  d’anesthésie,  oubli  d’une  compresse. 

C’est  déjà  d’un  bel  art  d’être  guéri  pour  rien. 

Mais  c’en  est  bien  le  comble,  et  sujet  d’allégresse, 
A  qui  sait  prendre  en  plus  de  l’or  au  chirurgien. 

D'^  P.  Aubert. 


[i)  lîxtrait  (lu  voluin;  du  D'  P.  .\uberï  :  Sonnets  et  Vers  du  Docteur. 
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Avec  ses  bains  1^  il^lF 

Çarbo- gazeux  t1i%#  |  §\  |  GUÉRIT 

GOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE,  CŒUR 


DENUTRITION,  ANcMIE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 

3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


iVI.  LANNOiS  &  A.  POROT 

Professeur  afjrcgü  à  la  l'acullé  de  médecine  de  Lyon 
et  Chef  de  clinique  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon. 

Les  thérapeutiques  récentes 

dans  les  MALADIES  NERVEUSES 


D’  H.  MAU  BAN 

L’ARTHRITISME 

1911. 1  vol.  in-i6,  96  pages,  can.  1  fr.  50 


LE  VALERIANATE  DE  PIERLOT 

X-iic^i'u.îde  ou  exx  G^psules 
reste  totijours  et  tmilgré  totit  l’unique  préparation  efficace  et  inolTensive, 
résumant  tous  les  principes  sédatifs  et  névroslbéniques  de 

LA  VALERIANE  OFFICINALE 


du  OCDeiXr  et  des  "V^Êixsse^xxsc. 

PANDIGITALE  HOUDAS 

18  Ëiouties  de  Pandlpritaïc  correspondent  environ  a  0  gr.  10  Poudre  de  reulilo  sèche  de  Digitale. 

80  gouttes  contiennent  1  milligramme  de  glucosldes  totaux. 

LANCELOT  &  C‘°,  26  et  26,  Rue  Saint-Claude,  Paris. 


AFFECTIONS  ûeV 

, ESTOMAC 

1  VA  LS  1 

ENTÉRITE 

DYSPEPSIE 

GASTRALGIE 

Isaint-jeanJ 

Chez  l’Enfant 
Chez  l’Adulte 
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CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE 


DU  DÉTERMINISME  DE  LA  FORME 

SUR  LE  VOL  ET  LA  VITESSE  DE  L’OISEAU 
Par  le  D'  Joseph  COUSIN 

La  théorie  de  la  canalisation  de  l’air  sur  le  corps 
de  l'oiseau  a  mis  en  évidence  le  rôle  dn  volume  que 
représente  le  corps  et  l'importance  de  sa  forme  ; 
elle  nous  a  montré  d’un  côté  les  pressions  arrière 
fjui  poussent  le  corps  en  avant,  de  l’autre  la  résis¬ 
tance  minime  qu’il  reçoit  sur  le  cône  antérieur  et 
expliqué  le  mystère  de  l’aspiration.  Cependant,  nous 
avions  juseju’à  ce  jour  négligé  l’étude  des  résistances, 
ce  qui  laissait  subsister  une  objection,  un  doute, 
ou  tout  au  moins  un  point  obscur  dans  l’esprit  des 
mathématiciens  qui  ne  peuvent  admettre  que  la 
pression  arrière  puisse  être  plus  grande  que  la  résis¬ 
tance  sur  Tavant. 

C’est  cette  étude  de  la  résistance  sur  le  corps  que 
nous  allons  entreprendre,  espérant  que  les  expli¬ 
cations  physiologiques,  les  démonstrations  géo¬ 
métriques  et  les  expériences  ciue  nous  apportons 
satisferont  les  mathémariciens  et  feront  tomber  le 
vpile  qui  obscurcit  le  simple  et  merveilleux  méca¬ 
nisme  du  vol  des  oiseaux. 

T.  —  Rôle  du  cône  de  pénétration. 

L’importance  de  la  forme  du  corps  a  été  entrevue 
par  Mouillard.  Dans  son  livre  :  Le  vol  sans  bat¬ 
tement,  cet  auteur,  en  nous,  expliquant  le  méca¬ 
nisme  de  l’aspiration  in.Siste  .sur  la  perfection  de  la 
coupe,  .ses  qualités  de  glissement,  et  il  arrive  en 
définitive  à  cette  conclusion  :  «  Il  y  a  peut-être  des 
formes  qui  donnent  une  contre- pression  supérieure  à 
la  pression  ». 

Quelle  est  donc  la  pression  antérieure  que  donne 
le  cône  de  pénétration  formé  par  la  tête,  le  cou  et 
le  poitrail  de  l’oiseau? 

On  sait  depuis  longtemps,  grâce  aux  travaux  et 
aux  expériences  de  .Saint-Venant,  de  Marey  et  du 
colonel  Renard,  que  la  résistance  minima  pour  les 
grandes  vitesses  se  produit  avec  des  carènes  coniques 
surmontées  d’une  calotte  sphérique  se  déplaçant 
le  gros  bout  en  avant.  On  admet  que  cette  résis¬ 
tance  est  fonction  de  la  surface  du  maître-couple 
et  est  donnée  par  la  formule  : 

R  =  K;SV“ 

La  nature  aurait  donc  avantage  à  réduire  la 
longueur  du  cône  antérieur  pour  se  rapprocher  de 
la  fonne  sphérique. 

Or,  en  réfléchissant,  nous  constatons  que  c’e.st  le 
contraire  qui  a  lieu  chez  les  oiseaux.  En  effet,  ceux 
ejui  vivent  dans  les  plus  grands  courants  d’air,  les 
oiseaux  marins,  par  exemple,  ont  le  cou  plus  long, 
tandis  que  les  oiseaux  terrestres  (jui  volent  dans  les 
vents  plus  faibles  ont  le  cou  plus  court.  De  plus, 
(piand  un  oiseau  veut  augmenter  sa  vitesse,  il 
allonge  le  cou. 

L’allongement  du  cône  antérieur  n’a  donc  pas 


pour  résultat  d’augmenter  les  résistances,  comme 
on  serait  tenté  de  le  croire,  mais  au  contraire  de 
les  diminuer,  car  ce  n’est  pas  sans  un  but  bien  jirécis, 
et  un  avantage  bien  marqué,  que  la  Nature  a  réalisé 
cette  forme  allongée,  et  que  l’oiseau  exécute  ce 
mouvement  en  avant.  11  importe  donc  de  chercher 
par  quel  mécani.sme  se  fait  cette  diminution  des 
résistances  dans  la  marche  rapide  et  de  fixer  ainsi 
quel  est  le  rôle  de  la  tête  et  du  cou  dans  le  vol. 


.Si  on  compare  la  structure  des  divers  oiseaux  au 
point  de  vue  de  la  forme  de  leur  cône  de  pénétration, 
on  peut  les  classer  en  deux  catégories  :  les  oiseaux 
à  cou  court  et  les  oiseaux  à  long  cou.  Mais  nous  cons¬ 
tatons  au,ssi  que  les  oiseaux  à  cou  court  ont  propor¬ 
tionnellement  une  tête  plus  grosse  que  les  oiseaux 
à  cou  long,  et  enfin  que  les  oi.seaux  à  cou  court  et 
à  grosse  tête  sont  les  oiseaux  les  moins  rapides  et 
généralement  des  rameurs,  tandis  que  les  oiseaux 
à  long  cou  et  à  tête  plus  elfilée  ont  plus  de  vitesse 
et  sont  des  voiliers. 

Il  résulte  de  ces  faits  : 

i»  Qu’il  semble  y  avoir  un  rapport  inverse  entre 
la  grosseur  de  la  tête  et  la  longueur  du  cou. 

2°  Qu’il  existe  un  rapport  direct  entre  la  longueur 
du  cou  et  le  diamètre  transverse  du  corps,  c’est-à- 
dire  le  maître-couple  ; 

3“  Et  par  conséquent,  c[u’il  existe  un  rapport 
direct  entre  la  grosseur  de  la  tête  et  le  diamètre  du 

Nous  eûmes  alors  l’intuition,  en  considérant  la 
forme  du  cône  de  pénétration,  que  la  tête  et  le  cou 
faisaient  office  de  coupe-vent  au  corps  ovoïde  se 
présentant  par  son  gros  bout,  coupe-vent  chargé 
d’écarter  les  molécules  d’air  si  mobiles  et  si  légères, 
et  nous  ne  disons  pas  de  vaincre,  mais  de  supprimer 
toutes  les  résistances  à  l’avancement.  En  effet,  il 
semble  logique  d’admettre  que  l’oiseau  doit  ren¬ 
contrer  dans  l’air  une  résistance  .si  minime  qu’elle 
doit  être  négligeable. 

Pour  arriver  à  ce  résultat,  la  nature  ii’a  évidemment 
rien  laissé  au  hasard  et  il  doit  exister  des  raijports 
très  précis  entre  les  divers  segments  de  ce  cône  de 
pénétration,  c’est-à-dire  la  longueur  et  le  diamètre 
de  la  tête,  la  longueur  du  cou  et  la  largeur  du  mmtre- 
couple.  On  obtient  alors  une  conception  géomé¬ 
trique  du  corps  de  l’oiseau. 

L’oiseau  peut  être  considéré  comme  formé  de 
deux  cônes  accolés  par  leur  base.  Le  cône  de  péné¬ 
tration  a  pour  rôle  de  supprimer  les  résistances, 
tandis  que  le  cône  postérieur  ou  d’utilisation  est 
pressé  par  la  veine  fluide  écartée  par  le  cône  de 
pénétration  et  par  l'air  canalisé  ou  mis  en  mouve¬ 
ment  par  les  ailes  (fig.  i). 

A.  Étude  du  cône  de  pénétration  dans  le 
plan  horizontal.  —  .Si  nous  faisons  maintenant 
dans  ce  cône  de  pénétration  une  section  horizontale 
passant  par  .son  grand  axe,  nous  obtenons  (fig.  -z) 
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le  triangle  KAH,  dans  lequel  nous  pouvons  consi¬ 
dérer  le  petit  triangle  DAC  que  forment  le  bec  et 
la  tête.  KH  représente  le  maître-couple,  DC  la 
largeur  de  la  tête,  AO  la  longueur  de  la  tête  et  du  cou 
et  AE  la  longueur  du  bec  au  milieu  de  la  tête. 


Nous  nous  trouvons  ainsi  en  présence  de  deux 
triangles  semblables,  C[ui  nous  donnent  la  relation 
suivante  : 

HK  AO 

En  d’autres  ternies  il  existe  un  rapport  : 

1°  Entre  le  diamètre  de  la  tête  et  le  maître-couple 
du  corps  ; 

2°  Et  ce  même  rapport  entre  la  longueur  du  bec 
au  milieu  de  la  tête  et  la  longueur  totale  de  la  tête 
et  du  cou. 

1°  Rapport  entre  la  largeur  de  la  tête  et  le  maître- 
couple.  —  Ee  rapport  entre  la  largeur  de  la  tête 
et  le  maître-couple  du  corps  paraît  maintenant  évi¬ 
dent  et  confirme  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut 
sur  les  divers  caractères  de  la  tête  et  du  cou  des 
oiseaux,  car  dans  le  vol.  la  tête  a  pour  effet  d’écarter 
les  filets  d’air,  de  les  dévier  devant  le  corps  de  façon 
que  la  veine  fluide  arrive  tangente  à  l’extrémité  du 
grand  diamètre  transverse  et  de  supprimer  ainsi 
presque  toutes  les  résistances  antérieures. 

Or,  l’examen  des  oiseaux  confirme  cette  hypothèse  ; 
nous  voyons  en  effet  que  leur  bec  a  mie  forme  carac¬ 
téristique  :  il  n’est  pas  rond,  mais  triangulaire  dans 
le  plan  horizontal  et  le  plan  vertical.  Cependant, 
chez  certains  d’entre  eux  il  est  aplati  de  haut  en  bas, 
et  cette  modification  a  une  raison  majeure  qu’il  est 
nécessaire  de  connaître  pour  bien  saisir  jusque  dans 
les  plus  petits  détails  le  déterminisme  des  formes. 

Cet  aplatissement  sur  les  faces  dorso-ventrales, 
et  non  latérales,  existe  chez  tous  les  oiseaux  qui 


vivent  dans  l’eau  :  le  canard,  la  sarcelle  et  les  divers 
oiseaux  marins  :  mouette,  goéland,  fou  de  Bassan, 
frégate  et  albatros. 

Cette  forme  du  bec  est  la  reproduction  de  la  fonne 
du  cône  de  pénétration  du  poisson,  elle  a  pour  effet 
de  produire  l’inversion  de  la  veine  fluide  liquide, 
comme  l’a  si  bien  montré  M.  Houssay  dans  son 
beau  livre  :  Forme,  puissance  et  stabilité  des 
poissons.  Cette  fonne  inversée  de  la  tête,  aplatie 
de  haut  en  bas  et  latéraleiuent  sur  les  côtés  du  crâne 
chez  quelques  oiseaux  aquatiques,  a  donc  pour  but 
de  leur  permettre  une  pénétration  plus  facile  dans 
l’eau  pour  leur  chasse  aux  poissons. 

Chez  les  oiseaux  terrestres,  au  contraire,  le  bec 
est  triangulaire  dans  le  plan  vertical  de  façon  à 
former  une  arête  supérieure  pour  écarter  les  filets 
d’air  à  l’extrémité  du  cône  de  pénétration,  les  rejeter 
au  dehors  le  long  des  parois  latérales  du  crâne,  qui 
offre  précisément  des  parois  fisses  et  courbes  pour 
guider  leur  déviation  latérale. 

Cette  différence  de  structure  du  bec  des  oiseaux 
aquatiques  et  des  oiseaux  terrestres  nous  indique 
que,  si  l’inversion  de  la  veine  fluide  ne  se  produit 
pas  dans  l’air  comme  dans  l’eau,  c’est  pour  la  raison 
bien  simple  que  l’air  étant  moins  dense  que  l’eau, 
la  veine  fluide  s’écarte  plus  facilement  au  niveau  du 
cône  de  pénétration  et  offre,  par  conséquent,  des 
résistances  plus  faibles. 

Ea  longueur  du  bec,  rinclinaison  de  ses  faces 
latérales  et  le  diamètre  de  la  tête  qui  détermine 
l’angle  d’écartement  de  la  veine  fluide  doivent  donc 
nécessairement  être  en  rapport  avec  la  largeur  du 
corps  chez  un  oiseau  bien  conformé  afin  que  cette 
veine  fluide  arrive  tangente  au  maître-couple  et 
diminue  ainsi  la  résistance  à  l’avancement. 

C’est  encore  dans  le  but  de  supprimer  les  frotte¬ 
ments  que  le  cône  s’est  évidé  et  que  le  cou  est  devenu 
si  grêle  à  mesure  qu’il  s’est  allongé  chez  les  oiseaux 
qui  font  de  la  vitesse,  c’est-à-dire  volent  dans  les 
grands  courants  d’air.  Ee  glissement  de  la  veine 
fluide  se  fait  ainsi  sur  la  couche  d’air  entraînée  par 
le  cou. 

2°  Rapportentrelalongueurdubecet  la  longueur 
du  cou.  —  Il  ne  faut  pas  que  la  veine  fluide  écartée 
par  le  bec  et  la  tête  se  referme  trop  tôt  en  avant  du 
maître-couple,  car  alors  elle  ferait  résistance  ;  et 
inversement,  il  ne  faut  pas  non  plus  qu’elle  se 
referme  trop  tard,  c’est-à-dire  en  arrière  du  maître- 
couple,  car  dans  les  deux  cas,  une  partie  de  cette 
force  serait  perdue  pour  l’oiseau.  Il  doit  donc  exister 
nécessairement  un  rapport  entre  la  longueur  du  bec 
et  de  la  tête,  c’est-à-dire  l’angle  d’écartement  et 
la  longueur  du  cou,  de  façon  que,  pour  une  vitesse 
donnée,  l'écartement  de  la  veine  fluide  soit  tel  que, 
sous  la  pression  atmosphérique  des  couches  voisines, 
elle  revienne  juste  eu  arrière  du  maître-couple. 

B.  Étude  du  cône  de  pénétration  dans  le 
plan  vertical.  —  Nous  venons  d’étudier  la  dévia¬ 
tion  de  la  veine  fluide  par  le  cône  de  pénétration 
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dans  le  plan  horizontal,  il  nous  reste  à  la  suivre  dans 
le  plan  vertical  pour  voir  son  trajet  au-dessus  et  au- 
dessous  de  la  tête  et  du  cou  et  sa  réaction  sur  le 
corps  de  l’oiseau. 

Si  on  examine  un  oiseau  en  plein  vol,  couché 
horizontalement  dans  l’air,  on  voit  que  son  grand 
axe  suit  la  partie  supérieure  du  corps  et  le  divise  en 
deux  irarties  fortement  inégales  ;  l’une  supérieure, 
très  petite,  est  légèrement  homhée,  tandis  que 
l’inférieure,  qui  comprend  toute  la  partie  située 
au-dessous  des  épaules,  présente  une  courbure  très 
marquée  (fig.  3).  Le  corps  de  l’oiseau  présente  ainsi 
dans  son  plan  vertical  une  asymétrie  considérable. 

Nous  remarquons  aussi  que  l’axe  antéro-postérieur 


Il  nous  apparaît  évident  maintenant  fjue  les 
lignes  A'P  et  A'M  qui  forment  les  deux  côtés  du 
triangle  PA'M  représentent  le  trajet  des  veines 
fluides  supérieure  et  inférieure  écartées  par  la  tête 
et  qu’il  y  a  dans  les  triangles  bA'R  et  PA'IM  les 
mêmes  relations  <]ne  dans  les  triangles  bA'E' 
et  PA'O,  et  nous  avons  donc  : 

1^  _ 

PM  ~  PO  ~  A'O 

En  d’autres  termes,  il  existe  dans  le  plan  vertical 
un  rapport  entre  la  hauteur  de  la  tête  et  la  base  du 
cône  d’air  dévié  par  la  tête,  et  le  même  rapport 
entre  la  longueur  du  bec  au  milieu  de  la  tête  et  la 


divise  exactement  la  tête  dans  sa  hauteur,  ce  qui 
donne  à  la  partie  antéiiéure  du  cône  de  pénétration 
une  symétrie  parfaite;  Cette  symétrie  du  cône  de 
pénétration  devant  cette  asymétrie  du  cône  de  poussée 
fut  pour  nous  le  trait  lumineux  qui  nous  traça  le 
trajet  des  veines  fluides  au-dessus  et  au-dessous  de 
roi,seau. 

Connue  nous  l’avons  fait  dans  le  plan  horizontal, 
traçons  le  plan  vertical  du  maître-coujrle  en  abais¬ 
sant  la  peqiendiculaire  OP  de  l’épaule  sur  le  plan 
le  plus  inférieur  du  bréchet,  puis  réunissons  le 
point  A'  au  point  P.  Nous  construisons  ainsi  dans 
le  cône' de  pénétration  le  grand  triangle  PA'O  dans 
lequel  se  trouve  inscrit  le  petit  triangle  bA'E'  formé 
par  la  tête  et  le  bec  ;  ce  qui  nous  donne,  ces  triangles 
étant  semblables,  la  relation  suivante  : 


A'E' 

A'O 


Mais  que  signifie  le  petit  triangle  E'A'R  que 
forme  la  moitié  supérieure  de  la  tête? 

Il  est  évident  puisque  bE'  =  E'R  que  nous  devons 
avoir  la  même  proportion  entre  le  triangle  EAR 
et  le  triangle  .symétrique  de  PA'O  par  rapport  à 
A'O.  Construisons  ce  triangle,  pour  cela  prolongeons 
la  ligue  PO  au-dessus  du  plan  horizontal  de  l’oiseau 
d’une  hauteur  égale  à  PO.  Nous  avons  OM  ;  réu¬ 
nissons  ce  point  1*1  au  sommet  du  bec  A',  nous 
nous  trovrvons  ainsi  en  face  du  triangle  OA'M  égal  au 
triangle  inférieur  PA'O. 


longueur  de  la  tête  et  du  cou  jusqu’au  plan  du 
maître-couple. 

Il  résulte  de  ces  rapports  qu’il  faut  considérer 
que  la  sjnnétrie  de  la  tête  à  l’entrée  du  plan  vertical 
du  cône  de  pénétration  a  pour  but  d’écarter  l’air 
également  au-de.ssus  et  au-de.ssous  de  l’oiseau. 

En  effet,  si  l’on  jette  les  j-^eux  sur  la  figure  3,  011  se 
rend  compte  que  la  veine  fluide  inférieure  écartée 
du  cou  et  du  poitrail  de  l’oiseau  va  revenir  sustenter 
le  coqjs  juste  au  niveau  du  maître-couple,  tandis 
cpe  la  veine  fluide  .supérieure  arrivée  en  M,  point 
symétrique  de  P,  ne  rencontrant  rien,  reviendra 
sur  elle-même,  passera  au-dessus  du  corps  de  l’oiseau 
et  se  refermera  au  .sommet  du  cône  postérieur  dont 
la  base  est  le  maître-couple,  car  la  réaction  de  la 
veine  égale  l’action. 

Ce  sommet  correspond  à  la  queue.  Remarquons 
en  passant  que  l’action  de  la  veine  fluide  supérieure 
en  ce  point  aura  encore  pour  ré.sultat  de  relever  la 
partie  antérieure  en  faisant  osciller  l’oiseau  autour  de 
son  maître-couple. 

Il  résulte  de  cette  étude  des  veines  fluides  dans 
le  plan  vertical  et  de  la  dissymétrie  que  nous  avons 
constatée  sur  les  deux  cônes  que  forme  le  corirs  de 
l’oiseau,  qu’on  peut  considérer  Voiseau  primitif 
comme  un  ovoïde  se  présentant  le  gros  bout  en 
avant,  mais  dont  la  partie  supérieure  s’est  aplatie 
pour  donner  le  vol  en  favorisant  la  sustentation  par 
une  dépression  atmo.sphérique  supérieure. 

M.  Houssay  est  arrivé  à  des  conclusions  identiques 
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par  le  détenninisine  des  veines  fluides  liquides  sur 
les  formes  des  poissons  sous  l’influence  de  la  vitesse. 
Nous  ajouterons  à  ce  propos  c|ue,  chez  l’oiseau,  cet 
aplatissement  se  fait  aussi  en  dessous. 

Centre  de  pression  susteniive  au-dessous  du  corps, 
■centre  de  dépression  au-dessus,  tel  est  en  définitive 
te  résultat  de  l’association  de  la  symétrie  de  la  tête  et 
de  l'asymétrie  du  corps.  Ce  résultat  était  nécessaire 
pour  permettre  à  l’oiseau  de  se  sustenter  avec  des 
forces  minimes. 

C.  Déviations  de  la  veine  fluide  dans  la 
vitesse  et  des  moyens  de  la  capter.  —  Nous 
avons  étudié  jusqu’ici  les  déviations  des  veines 
fluides  dans  le  vol  normal,  c’est-à-dire  dans  la  r-itesse 
moyenne  de  l'oiseau,  mais  quelles  niodifîcations 
subissent-elles  si  la  vite,sse  augmente  ? 


1°  Plan  horizontal.  —  Si  l’oiseau  augmente  sa 
vitesse  soit  jDar  des  battements  plus  forts  et  plus 
rapides,  goit  par  l’augnientation  de  sa  canalisation, 
s’il  vole  à  voile,  il  en  résulte  que,  sous  l’influence  de 
cet  accroissement  de  vitesse,  la  veine  fluide  s’écar¬ 
tera  davantage  sur  l’angle  formé  par  la  tête  et  le 
bec  rebondira  sur  les  côtes  et  s’étalera  plus  en  dehors 
{fig.  5).  Par  suite,  la  veine  fluide  ne  reviendra  réagir 
sur  le  corps  que  bien  en  arrière  du  maître-couple 
et  les  filets  les  plus  externes  de  la  veine  étalée 
n’auront  plus  aucune  action  sur  le  corps  de  l’oiseau. 
Il  y  aura  alors  évidemment  une  perte  de  forces  réac¬ 
tives,  une  augmentation  de  résistance  et  par  con¬ 
séquent  une  diminution  forcée  de  vitesse. 

Da  vitesse  est  donc  réglée  automatiquement  par 
l’angle  d’écartement  de  la  veine  fluide  ;  qr  l’angle 
du  bec  étant  fixe,  l’oiseau  n’aurait  aucun  moyen 
de  remédier  à  cette  perte  d’énergie,  sa  vitesse  serait 
constante,  s’il  ne  pouvait  ramener  la  veine  fluide  en 
■dedans. 

D’oisean  a  heureusement  deux  moyens  à  sa  dis¬ 


position  pour  parer  à  cette  dispersion  de  la  force 
vive  de  l’air  ;  c’est  rallongement  du  cou  et  la  flexion 
des  ailes,  c’est-à-dire  la  flexion  des  jsointes  en  arrière 
et  de  l’avant-bras  sur  le  bras.  Nous  allons  analyser 
ce  cjui  se  passe  dans  les  deux  cas. 

a)  Allongement  du  cou.  —  Ne  pouvant  réduire 
.son  angle,  l’oiseau  allonge  son  cou.  Grâce  à  cet  arti¬ 
fice,  la  veine  fluide  ayant  un  parcours  plus  long  peut 
revenir  sur  le  corps,  tangente  au  maître-couple 
comme  dans  la  vitesse  moyenne  ;  l'oiseau  recouvre 
ainsi  la  force  qui  menaçait  de  se  perdre  (fig.  6). 

Cette  manœuvre  est  cependant  insuffisante,  car 
l’oiseau  ne  pouvant  allonger  son  cou  au  delà  d’une 
certaine  limite,  et  l’angle  formé  par  le  bec  ayant  une 
valeur  constante,  il  arrive  un  moment  ou,  la  vitesse 
augmentant,  l’air  est  vivement  écarté  et  alors  la 


partie  la  plus  externe  de  la  veine  fluide  ne  revient 
presser  le  corps  que  très  en  arrière  du  maître-couple. 

b)  Flexion  de  l'aile.  —  Pour  remédier  à  ce  grave 
inconvénient,  l’oisean  fléchit  les  pointes  et  l’avant- 
bras  sur  le  bras.  Ce  mouvement  de  flexion  se  fait 
automatiquement  dans  toute  l’aile,  car  les  arti¬ 
culations  sont  solidaires,  et  la  synergie  des  mouve¬ 
ments  est  telle,  comme  l’a  montré  Strauss-Dar- 
keiin,  que  l’avant-bras  ne  peut  se  fléchir  sur  le  bras 
sans  ciue  la  main  se  fléchisse  sur  l’avant-bras. 

Or,  nous  savons  que,  dans  le  vol  rapide,  l’oiseau 
porte  les  pointes  en  arrière  et  ferme  pins  ou  moins 
scs  ailes.  Mais  jusqu’à  ce  jour,  011  interprétait  ces 
manœuvres  d’après  le  principe  de  la  résistance  de 
l’air,  en  supposant  que  l’oiseau  diminuait  ses  résrs¬ 
tances,  et  que  rallongement  du  cou  avait  pour  effet 
de  porter  en  avant  le  centre  de  gravité  pour  équi¬ 
librer  r augmentation  de  pres.sion  de  la  résistance  de 
l’air  sous  les  ailes  ! 

A  cette  explication  fantaisiste,  basée  sur  une 
pétition  de  principe,  nous  en  substituerons  une 
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plus  iiiécailique  :  c’est  la  nécessité  de  cajjter  en  avant 
sous  l’exti-émité  de  l’avant-bras  et  le  fouet  de  l’aile 
la  partie  externe  de  la  veine  fluide  écartée  par  la 
tête. 

1/ extrémité  de  l’avant-bras  ramené  plus  en  dedans 
et  en  avant  captera  l’air  dévié  et  le  canalisera  sur 
le  cône  postérieur.  La  main,  c’est-à-dire  le  fouet 
de  l’aile,  repliée  en  arrière  dans  la  vitesse,  exécute 
alors  un  mouvement  d’inclinaison  verticale  qui 
porte  sa  face  inférieure  en  dedans.  Ce  mouvement 
de  pronation,  désigné  à  tort  sous  le  nom  de  gauchis¬ 
sement,  a  pour  effet  de  barrer  la  veine  fluide  en 
dehors  et  de  la  réfléchir  sur  le  corps.  C’est  la  cana¬ 
lisation  centrifuge  cjue  nous  avons  décrite  dans 
le  vol  du  martinet  (voir  Aéromêcanique  du  lo  juil¬ 
let  1912). 

L’action  de  la  flexion  de  l’aile  dans  le  vol  rajiide 
a  donc  pour  but  de  diriger  la  veine  sur  le  cône  pos¬ 
térieur. 

Mais  il  est  un  fait  intéressant  sur  lequel  nous  ne 
saurions  trop  attirer  l’attention,  car  il  constitue 
une  nouvelle  preu^■e  physiologique  de  notre  expli¬ 
cation  mécanique  de  la  déviation  et  de  la  réflexion 
de  la  veine  fluide,  c’est  l’association  des  mouve¬ 
ments  du  cou  et  de  l’avant-bras  pour  caijter  l’air 
violemment  écarté  par  la  vitesse. 

•  Cette  .synergie  est  due  au  muscle  tenseur  de  la 
membrane  alaire  antérieure  cjui  rapproche  l’extré¬ 
mité  de  l’avant-bras  de  l’épaule.  En  effet,  le  tenseur 
marginal  de  la  membrane  alaire  antérieure  se  com¬ 
pose  de  deux  faisceaux  charnus  qui  s’insèrent  sur 
le  tiers  moyen  de  la  clavicnle.  De  plus,  ce  muscle 
reçoit  souvent  des  faisceaux  charnus  du  peaucier 
du  cou.  Il  résulte  de  .cette  association  musculaire 
que,  lorsciue  l’oiseau  allonge  le  cou,  il  soulève 
l’épaule,  entraîne  en  même  temps  l’avant-bras  et 
ferme  plus  ou  moins  sou  aile. 

Les  allongements  successifs  du  cou  pour  un  même 
oLseau  entraînent  donc  des  mouvements  en  avant 
déterminés  et  simultanés  de  l’avant-bras  et  cor¬ 
respondent  ainsi  à  des  augmentations  parallèles 
de  la  vitesse. 

2“  Plan  vertical.  —  L’action  de  la  vitesse  sur  la 
déviation  de  la  veine  fluide  dans  le  plan  vertical 
du  cône  de  pénétration  est  non  moins  intéressante 
à  étudier  et  confirme  ce  qui  se  passe  dans  le  plan 
horizontal. 

Sous  l’influence  de  l’augmentation  de  vitesse, 
les  filets  d’air  qui  heurtent  la  tête  en  dessous 
s’écartent  davantage  du  cou,  du  poitrail  de  l’oiseau, 
et,  par  con.sé(iuent,  reviennent  sur  le  corjîs  en  arrière 
du  maître-couple,  la  sustention  diminue  en  avant 
de  ce  plan  et  l’oiseau  s’incline.  Remarquons  aussi 
que  la  courbure  de  la  carène  qui  se  relève  à  la  partie 
postérieure  contribue  à  ce  mouvement  (fig.  7). 

L’observation  confirme  cette  explication  méca¬ 
nique  :  dans  le  vol  rapide,  l’oiseau  est  oblique, 
en  bas  et  en  avant,  sur  le  plan  de  l’horizon.  Or,  cette 
inclinaison  a  été  interprétée  d’une  manière  toute 
différente.  Dans  la  vitesse,  disait-on,  l’oiseau  porte 


le  centre  de  gravité  en  a\-ant  pour  contre-balancer 
l’action  de  la  résistance  de  l’air  sur  le  plan  des  ailes  ! 
Par  cette  e.xplication  absolument  fantaisiste,  cette 
inteqjrétation  des  faits  d’après  une  idée  préconçue 
et  qu’il  faudrait  tout  d’aljord  prouver,  ou  peut  juget 
de  la  valeur  des  pieuves  delà  ré.sistauce  de  l’air  chez 
l’oiseau. 

Si  l’oiseau  s’incline,  c’est  parce  qu’il  est  moins 
soittenu  et  non  parce  qu’il  est  trop  soutenu,  mais  ce 
déséquilibre  règle  sa  vite.s.se,  car  si  elle  augmentait, 


la  sustentation  diminuerait  encore  et  la  trajectoire 
s’inclinerait  de  plus  en  plus.  C’est  pour  parer  dans 
une  certaine  limite  à  ce  déséquilibre  cjue  l’oiseau 
allonge  ses  pattes  en  arrière,  cette  extension  des 
membres  inférieurs  est  très  nette  dans  le  vol  rapide 
du  pigeon,  du  canard,  de  la  sarcelle,  mais  surtout  du 
héron  et  de  la  cigogne.  Si  elle  est  plus  accusée  chez 
les  échassiers,  c’est  aussi  à  cause  de  la  nécessité 
d’équilibrer  leur  long  cou. 

Réduction  de  la  vitesse. 

Cependant  les  manœuvres  que  nous  venons  de 
décrire  ont  une  limite  d’action  au-delà  de  laquelle 
la  vitesse  ne  peut  augmenter,  car  l’écartement  plus 
grand  de  la  veine  fluide  sous  l’influence  de  la  vitesse 
a  pour  effet  de  réduire  cette  vitesse  par  perte  d’éner¬ 
gie  en  diminuant  tout  à  la  fois  la  poussée  et  la  sus¬ 
tention. 

En  effet  plus  la  vitesse  augmente  et  plus  l’oiseau 
porte  son  avant-bras  en  avant,  plus  cet  a\'aut-bras 
se  rapproche  du  corps.  Il  arrive  donc  un  moment  où 
l’avant-bras  étant  trop  ramené  contre  le  corps,  la 
veine  fluide  passe  en  majeure  partie  en  dehors  de 
l’aile  ;  l’oiseau  ne  reçoit  plus  assez  de  forces  pour  sa 
propulsion. 

De  même  dans  le  plan  vertical,  la  veine  fluide  ne 
sustente  plus  le  devant  d’un  cône  postérieur’;  c’est 
donc  l’arrêt  et  la  descente,  si  l’oiseau  ne  réduit  pa,s 
sa  vitesse.  Mais  si  le  vent  a  une  vitesse  trop  grande, 
l’oiseau  est  obligé  de  chercher  un  milieu  où  cette 
vite.sse  est  plus  réduite,  c’est-à-dire  mieux  en  rapport 
avec  sa  forme. 

Vitesse  minima. 

Si  la  vitesse  maxima  de  l’oiseau  est  limitée  malgré 
l’allongement  de  son  cou  et  la  flexion  des  pointes 
par  l’écartement  de  la  veine  fluide,  il  est  facile  de 
comprendre  ((u’inversement,  pour  la  même  raison, 
l’oiseau  ne  peut  faire  une  vitesse  de  beaucoup  infé¬ 
rieure  à  sa  vitesse  ordinaire. 

En  effet  la  vitesse  s’abaissant  au-dessous  d’urre- 
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certaine  limite,  l’air  ne  sera  plus  sufBsanunent  Ces  faitsdéniontrentquelasustentationd’unoiseau 


écarté,  et  la  veine  fluide  viendra  se  refermer  en 
avant  du  cône  postérieur  (fig.  8)  d’où  résistances  à 
ravancenient,  réduction  de  la  poussée  pour  la  pro¬ 
pulsion  et  surtout  de  la  sustentation. 

En  effet,  l’oiseau  pourrait  encore  continuer  à 
avancer  lentement  avec  une  vitesse  réduite  grâce  à 
la  canalisation  de  l’air  sous  lès  ailes,  niais  ce  qui  lui 
manquerait  serait  la  sustentation,  car  les  forces 


iiisuflisamment  écartées  glisseront  le  long  du  cône 
postérieur  dans  sa  partie  inférieure,  au  lieu  d’arriver 
sur  celui-ci  avec  une  certaine  inclinaison,  c’est-à- 
dire  avec  force  pour  le  pousser  par  dessous  (fig.  9). 
C’est  là  une  preuve  de  la  nécessité  de  l’activité  du 
milieu  réagissant  sur  le  corps  et  non  de  sa  résistance 
passive,  en  un  mot  de  son  inertie. 

Nous  n’âvons  envisagé  jusqu’ici  dans  la  vitesse 
minima  que  le  rameur  se  déplaçant  dans  un  air 
immobile,  mais  pour  un  oiseau  qui  vole  dans  le 
vent,  c’est-à-dire  dans  un  milieu  animé  d’une  grande 
vitesse  par  rapport  à  lui-même,  la  vitesse  de  l’air 
'  par  rapport  à  l’oiseau  produit  le  même  effet  que  la 
vitesse  de  l’oiseau  par  rapport  à  l’air.  Dans  tous  les 
cas  cependant,  il  faut  que  la  vitesse  de  la  veine  fluide 
déviée  par  le  cône  de  pénétration  s’harmonise  avec 
la  fonne  de  l’oiseau.  C’est  ce  qu’avait  constaté 
Mouillard  à  iJropos  de  l’aigle  :  «  L’aigle,  dit-il,  n’est 
«  pas  organisé  pour  se  mouvoir  dans  les  courants 
U  d’air  trop  rapides,  tandis  que  cette  vitesse  de  l’air 
«  est  parfaitement  acceptée  par  d’autres  familles 
«  de  volateurs  ».  La  preuve  inverse  nous  est  donnée 
dans  les  vents  faibles  par  les  iJorcellaria  auxquels 
Mouillard  voulait  rendre  la  liberté  et  qui  ne  trouvant 
pas  dans  l’air  mie  vitesse  sufiisante  pour  dévier  leur 
.  veine  fluide,  n’arrivaient  malgré  leurs  battements 
qu’à  se  briser  les  ailes. 


n’est  obtenue  que  par  la  veine  fluide  inférieure  qui 
revient  sur  le  corps  au  niveau  du  maitre-couple. 
Cette  déviation  de  la  veine  fluide  pour  une  forme 
donnée  est  fonction  d’une  vitesse  donnée,  peu 
importe  qu  ’elle  soit  celle  de  l’oiseau  ou  celle  du  vent 
Il  peut  même  y  avoir  un  rapport  inverse  entre  ces 
deux  vitesses.  L’oiseau  a  ainsi  la  faculté  de  réduire 
sa  vitesse  à  mesure  que  celle  du  vent  augmente,  et 
il  peut  obtenir  sa  sustentation  sans  propulsion,  quand 
la  vitesse  dü  vent  égale  celle  qu’il  se  faisait  lui- 
même.  Telle  est  l’explication  mécanique  par  vent 
régulier  sans  montée,  ni  descente,  du  planement 
stationnaire  des  voiliers,  qui  était  resté  jusqu’à  ce 
jour  mie  manœuvre  incompréhensible. 

La  sustentation  est  un  phénomène  bien  distinct 
de  la  propulsion.  Elle  est  automatiquement  réglée  par 
la  forme  de  l’oiseau  et  la  vitesse  du  vent  absolu  ou 
relatif  qu’il  reçoit.  La  propulsion,  au  contraire,  n’est 
due  qu’à  la  canalisation  sur  le  cône  postérieur  de 
l’air  capté  ou  mis  en  mouvement  par  les  ailes. 

Conclusions.  —  Il  résulte  de  ces  faits  que  chaque 
oiseau  est  construit  pour  faire  une  vitesse  déter¬ 
minée  :  c’est  sa  vitesse  ordinaire  ;  mais  il  peut 
l’augmenter  en  modifiant  la  forme  de  son  cône  de 
pénétration  et  en  portant  l’avant-bras  en  avant  et 
en  dedans  par  la  flexion  de  l’aile. 

L’allongement  maximum  du  cou,  la  valeur  des 
angles  formés  par  le  bec  et  la  tête  et  la  longueur  de 
l’avant-bras  limitent  donc  la  vitesse  maxima  d’un 
oiseau.  La  valeur  de  ces  angles  limite  aussi  sa 
vitesse  minima. 

C’est  ce  déterminisuie  des  formes  sur  la  propulsion 
qui  différencie  les  locomotions  immergées  de  la 
locomotion  tangentielle.  Dans  la  locomotion  ter¬ 
restre,  la  vitesse  est  fonction  du  poids  et  de  la  sur¬ 
face,  tandis  que  dans  les  locomotions  immergées,  elle 
est  fonction  de  la  forme.  Comme  nous  le  disions  dans 
la  théorie  générale  des  locomotions  :  «  La  présen¬ 
tation  règle  les  forces  et  les  résistances,  elle  rend  la 
locomotion  facile  ou  difficile,  elle  augmente  ou  dimi¬ 
nue  le  travail  ;  en  un  mot,  elle  donne  le  bénéfice  de 
toute  locomotion  immergée.  » 

Il  résulte  aussi  de  l’existence  des  rapports  que 
nous  venons  d’étudier  que  le  cône  de  pénétration 
fomié  par  le  cou  et  le  poitrail  de  l’oiseau  avance  dans 
une  zone  de  dépression  atmosphérique  par  suite 
de  l’écartement  conique  de  la  veine  fluide  en  arrière 
du  grand  diamètre  de  la  tête.  La  déviation  de  l’air 
due  au  petit  cône  que  forment  le  bec  et  la  tête  a 
donc  pour  ré.sultat  non  seulement  de  supprimer 
les  résistances,  mais  par  le  retour  de  la  veine  fluide 
juste  en  arrière  du  maître-couple,  de  donner  la 
sustentation  et  de  contribuer  aussi  à  la  propulsion, 
puisque  l’oiseau  se  trouve  inuuergé  dans  un  cône 
de  forces  j)ressives  qui  se  referment  sans  cesse  der¬ 
rière  lui. 

Telle  était  à  notre  avis  l’action  de  la  tête  et  du 
cou  dans  le  vol  ;  il  ne  nous  restait  plus  qu’à  vérifier 
l’exactitude  de  nos  conceptions. 

D'  Joseph  Cousin. 
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est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 
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et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question. 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec,  les  imitations  que  son  succès 
a  provoquées. 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS 


AMBROISE  PARÉ,  CHIRURGIEN-DENTISTE 
Par  le  D--  Julien  ROSHEM 

Mcdücin  nicic-major 

On  a  coutume  de  se  créer  des  grands  hommes, 
ou  seulement  des  hommes  connus,  une  idée  conven¬ 
tionnelle,  très  précise,  très  étroite  même,  dont  il  est 
malaisé  de  s’affranchir. 

Ainsi,  l’on  est  surpris  et  presque  choqué,  la  pre¬ 
mière  fois  qu’on  lit,  ou  quand  on  entend  dire  d’abord 
que  le  grand  Corneille  écrivit  des  vers  badins,  et 
des  pièces  de  théâtre  presque  légères.  L’esprit 
humain,  qui  généralise,  smiplifie  plus  encore  —  au 
reste  ces  deux  tendances  sont  voisines  —  et  s’accom¬ 
mode  mal  des  aspects  multiples  d’un  personnage. 

Pour  les  médecins  modernes  qui  s’intéressent  à 
l’histoire  de  leur  art,  assez  pour  n’en  pas  être  hon¬ 
teusement  ignorants,  pas  assez  pour  en  connaître  le 
détail,  Ambroise  Paré  est  «  le  père  de  la  chirurgie 
française  ». 

On  sait  qu’il  suivit  les  armées,  qu’il  perfectionna 
la  ligature  des  artères,  qu’il  était  habile  à  amputer 
les  membres  fracassés  fiendant  le  combat,  qu’il 
était  au  moral  bon,  doux  et  modeste,  et  qu’il  attri¬ 
buait  à  Dieu  seul  le  mérite  des  cures  heureuses. 
Et  cela  est  vrai,  mais  ce  n’est  pas  tout. 

Daignez  seulement  ouvrir  l’un  de  ces  beaux  in- 
folios  du  xvi«  qui  contiennent  ses  œuvres  complètes, 
et  vous  découvrirez  là  bien  des  sujets  d’étonnement. 
Vous  y  verrez  que  Paré  fut  accoucheur,  médecin, 
toxicologue  :  vous  y  verrez  un  traité  des  «  Monstres  » 
qui  est  le  plus  beau  tissu  de  contes  de  nourrices  et 
de  sornettes  à  dormir  debout  qu’il  soit  possible 
d’imaginer.  Et  si  vous  avez  la  chance  d’avoir  sous 
les  yeux  une  édition  illustrée  vous  vous  délecterez 
aux  figures  desdits  monstres  ;  propres  à  peupler  les 
cauchemars  d’un  alcoolique  candidat  sérieux  au 
delirium  tremens. 

J’ai  pour  cet  honnête  chirurgien  d’autrefois  une 
admiration  très  grande.  Il  faut  pourtant  être  impar¬ 
tial. 

Paré  toxicologue,  médecin,  naturaliste,  est  loin  . 
bien  loin  de  valoir  Paré  chirurgien. 

Les  progrès  qu’il  fit  faire  à  la  chirurgie  sont 
nombreux  et  certains.  Mon  intention  n’est  pas  de 
les  rappeler  ici.  Ce  qui  m’a  le  plus  vivement  frappé 
l’esprit  à  la  dernière  lecture  que  je  fis  de  ses  traités 
chirurgicaux,  c’est  le  souci  du  détail,  la  préoccu¬ 
pation  de  tout  envisager.  Il  semble,  à  le  lire,  qu’mi 
guide  savant  et  paternel  vous  conduise  ;  il  a  prévu 
tous  les  cas,  il  ne  laisse  rien  au  hasard. 

Loin  de  se  borner  à  la  «  grande  chirurgie  »,  il 
s’attarde  à  la  petite  ;  le  moindre  pansement  est 
décrit.  Non  content  d’aborder  la  chirurgie  générale, 
il  étudie  avec  détails  la  «chirurgie  spéciale»  et  si 
l’on  connaît  bien  son  œuvre  tout  entière,  l’on  y 
trouve  épars  de  précieux  renseignements  sur  la  chi¬ 
rurgie  des  yeux,  du  nez,  des  dents,  sur  l’ortho¬ 
pédie,  etc. 

Aujourd’hui  je  voudrais  vous  montrer  Ambroise 
Paré  chirurgien  dentiste. 


Le  chapitré  XXVII  des  «  Opérations  de  chirurgie  » 
est  consacré  à  La  douleur  des  dents. 

Et  je  dois  dire,  tout  d’abord,  qu’il  n’est  pas  de 
ceux  qui  forcent  l’adniiration.  Le  bon  Paré  va  nous 
parler  de  la  «  douleur  des  dents  »  non  pas  en  stoma- . 
tologiste  — ■  en  dentiste  si  vous  préférez  —  non  j)as 
en  médecin,  mais  en  bonne  femme  tout  simplement. 
Que  voulez-vous,  il  ii’e.st  pas  question  de  manier  le 
fer  et  Paré  perd  dès  lors  presque  tous  ses  moj'ens. 

«  La  douleur  des  dents  est  la  plus’  grand  et  cruelle 
qui  soit  entre  toutes  les  douleurs  sans  mort  :  et  pour 
la  preuve  je  la  laisse  à  ceux  tjui  en  ont  esté  vexez. 
J’ay  mémoire  qu’un  varlet  de  chambre  de  défunct 
Monseigneur  le  Connestable,  estant  à  Chentilly,  me 
dist  que  pour  une  extresme  douleur  de  dent  qu'il 
avoit,  s’il  n’eust  eu  peur  d’estre  damné,  il  se  fust 
jetté  par  une  fenêtre  dans  les  fossés  et  se  fust  noyé 
pour  être  exempt  de  sa  douleur  :  d’avantage  me  dist 
qu’en  vingt-quatre  heures,  il  se  feit  une  apostème 
sur  la  gencive  qui  se  suppura  à  l’endroit  de  sa  dou¬ 
leur  et  peu  de  jours  après  sa  dent  tomba  en  pièces, 
qui  monstre  que  les  dents  peuvent  apostumer  et 
pourrir  comme  les  autres  os,  ce  qu’on  voit  parce 
qu’elles  se  pertuisent  et  corrodent,  et  par  ceste  pour¬ 
riture  les  vers  s’engendrent. 

La  cause  d’icelle  douleur  vient  de  cause  antécé¬ 
dente  ou  de  primitive,  d’antécédente  comme  rheume 
et  défluxion  chaude  ou  froide,  tombant  sur  icelk's 
qui  remplit  l’alvéole  de  façon  qu’elle  pousse  la  dent 
hors,  qui  fait  qu’elles  sont  souvent  advancées  en 
dehors,  tellement  que  le  malade  n’ose  et  ne  peut 
aucunement  mascher  dessus,  pour  l’extrême  dou¬ 
leur  qu’il  sent  et  la  fluxion  fait  qu’elles  sont  relas- 
chées,  qui  cause  les  faire  bransler,  et  si  elles  sont 
corrodées,  creuses  et  pertuises  jusques  à  la  racine, 
lorsque  le  malade  boit  il  lui  semble  qu’on  hiy  donne 
un  coup  de  poinçon  dedans.  ■>  Voilà  bien  décrite  en 
termes  imagés  la  douleur  spéciale  de  la  dent  per¬ 
forée  par  la  carie.  Mais  poursuivons  :  La  cause  de 
la  douleur  est  chaude  ou  froide.  La  distinction  est 
très  importante;' elle  entraîne  un  traitement  diffé¬ 
rent  dans  chaque  cas. 

Quand  la  douleur  est  aiguë  «  et  poignante  comme 
si  on  mettait  des  aiguilles  dans  la  dent  »  vous  pou¬ 
vez  dire  que  la  cause  est  chaude.  Avec  cela  le  malade 
sent  une  «  grande  pulsation  »  à  la  racine  de  la  dent 
atteinte. 

Si  la  cause  est  froide  au  contraire,  la  douleur  de 
tête  est  intense,  la  salivation  abondante.  «  Et  en  ces 
douleurs  ne  faut  ((ue  les  barbiers  et  dentateurs  (c’est- 
à-dire  arracheurs  de  dents)  se  hastent  trop  subit  les 
arracher,  sans  le  conseil  de  plus  advisez  qu’ils  ne 
sont  quelquefois.» 

Parlons  maintenant  du  traitement.  Il  est  toujours 
bon  de  purger,  de  saigner,  d’applicpier  des  ventouses 
au  cou  et  aux  épaules.  On  peut  dans  les  cas  graves 
mettre  des  sangsues  sur  la  gencive  et  même  ouvrir 
mie  des  veines  du  lacis  subUngual.  Dans  la  bouche 
le  malade  tiendra  du  vin  de  grenade  additiomié 
d’eau  de  plantain  «  avec  un  peu  de  vinaigre  bouilli 
avec  roses  et  fleurs  de  grenades.  » 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS  (Suite) 


Paré  donne  la  formule  de  plusieurs  «  remèdes». 
I/isez  celle-ci,  par  exemple  :  «  Prenez  semence  de 
jusquiame,  sandaraclie,  coriandre,  opium,  de  chacun 
demie  dragme,  le  tout  pilé  et  incorporé  avec  vinaigre 
et  en  soient  formez  trocisques,  puis  en  soit  apposé 
sur  la  dent  douloureu.se.  » 

Le  vinaigre  entrait  toujours  dans  ces  compositions 
parce  qu’étant  «  de  ténue  substance,  incisif  et 
pénétratif  »  il  passait  pour  mieux  pénétrer  le  tissu 
dentaire  très  compact. 

Si  malgré  tout  la  douleur  persiste.  Paré  conseille 
d’ouvrir  «  la  veine  qui  est  au  derrière  de  l’oreille  ». 
Et  il  ajoute  «  D’autres  ouvrent  au  milieu  de  l’oreille 
jDar  dedans,  au-dessus  du  trou  de  l’ouye  ;  d’autres 
posaient  mi  emplâtre  de  poix  et  de  mastic  sur  l’artère 
de  la  tempe  du  côté  douloureux  ;  Mesuë  dit  que  pour 
seder  la  douleur,  faut  tenir  des  ails  pislez  dans  la 
main  du  côté  de  la  douleur.  Pour  une  extrême  dou¬ 
leur  de  dents  que  j’avois,  une  petite  bonne  femme  me 
conseilla  y  mettre  dessus  une  gosse  d’ails  un  peu 
cuite  soubs  les  cendres,  et  la  mettre  la  plus  chaude 
que  ie  jwurrois  endurer  :  ce  que  ie  feis,  et  tost  après 
ma  douleur  fut  cessée.»  vSois  bénie,  petite  bonne 
.  femme,  pour  le  service  que  tu  rendis  ce  jour-là  à  la 
chirurgie  ! 

Le  traitement  de  la  carie  dentaire,  tel  que  le  con¬ 
cevait  Paré,  se  rapproche  par  plus  d’un  point  du 
traitement  moderne  ;  et  nous  ne  sommes  pas  sur¬ 
pris,  cette  fois,  des  heureux  résultats  qu’il  obtenait  : 
«  L’érosion  se  fait  par  un  humeur  aigu  et  acre,  qui 
corrode  et  pertuise  les  dents,  voire  souvent  jusques 
en  leurs  racines  :  pour  corriger  cette  pourriture  on 
appliquera  dedans  le  trou  huille  de  vitriol  ou  eau 
fort  ou  un  petit  cautère  actuel  suivant  qu’il  sera 
nécessaire...  Or  si  le  pertuis  est  entre  les  dents  on 
limera  entre  la  dent  saine  et  celle  qui  est  pertuisée 
tant  qu’il  sera  besoing  (i)».  Paré  ne  craignait  pas 
d’agriuidir  la  cavité  <<  j)our  détruire  les  vers  engen¬ 
drez»,  et  il  la  garnissait  de  pyrètre  trempé  dans  du 
vinaigre,  ou  d’ails  et  d’oignons  pilés. 

La  douleur  extrême  peut,  à  son  avis,  être  mie 
indication  suffisante  de  l’avulsion  dentaire. 

Il  faudra  de  même  arracher  «  les  dents  creuses  et 
pourries  qui  font  puer  l’haleine»  d’autant  plus 
qu’elles  peuvent  gâter  les  voisines  ;  ou  les  dents  qui 
sont  «hors  de  leur  rang».  Ambroise  Paré  multiplie 
les  conseils  iirudents.  Il  faut  aller  doucement,  en 
enlevant  la  dent,  de  peur  de  luxer  le  maxillaire 
inférieur,  ou  de  faire  «  grande  concussion  au  cerveau 
et  aux  yeux»  et  bien  se  garder  de  tirer  mie  dent 
saine  au  lieu  de  la  malade,  «  ce  que  j’ai  vu  faire  par 
plusiems  fois  —  ajoute  le  vieux,  maître  —  et  aussi 
quelques-mis  sont  demeurez  à  jamais  ayant 
bouche  torse,  ne  la  pouvant  que  bien  peu  ouvrir.» 
Avant  d’arracher  mie  dent  creuse,  il  sera  bon  de 
remplir  la  cavité  de  liège  ou  de  plomb,  pour  éviter 
de  casser  la  couronne. 

(i)  Cliap.  XXVI.  De  plusieurs  indispositions  cpii  advicn- 
neut  aux  dents. 


Ces  précautions  prises,  on  aura  soin  de  faire  asseoir 
le  malade  très  bas  «  la  teste  entre  les  jambes  du  den- 
tateur.  »  . 

Avec  le  «  déchaussoir  »  on  déchausse  d’abord  la 
dent.  Parfois,  si  elle  est  branlante,  on  peut  la  faire 
sauter  d’un  simple  coup  de  «poussoir».  «Si  elle  tient 
ferme,  il  faiidra  recourir  au  «  davier  >  ou  au  «  polican  ». 
Le  davier  de  l’époque  est  propre 
à  casser  la  dent,  s’il  faut  en  croire 
Paré.  Quant  au  polican,  —  instru¬ 
ment  que  l’on  né  s’étonnerait  pas 
de  voir  aux  mains  du  bourreau  — 
l’auteur  nous  avoue  qu’il  est  très 
difficile  à  manier  et  conte  à  ce  pro¬ 
pos  cette  amusante  anecdote  :  «  Qu’il 
.soit  vray  je  veux  icy  réciter  une 
histpire  d’un  niaistre  barbier  de¬ 
meurant  à  Orléans,  nommé  niaistre 
François  Louis,  lequel  avoit  par 
dessus  tous  l’honneur  de  bien  arra¬ 
cher  mie  dent,  de  façon  que  tous 
les  samedis  plusieurs  paysans  aj’ant 
mal  aux  dents  venoient  vers  luy 
pour  les  faire  arracher...  br,avoit-il 
un  serviteur  nouveau.  Picard, 
grand  et  fort,  qui  désiroit  tirer  les  ooch.iussoir 
dents  à  la  mode  de  son  maîstre  :  «  poussoir  (üg.  i). 
arriva  cependant  que  le  dit  Fran¬ 
çois  Louis  disnoit,  mi  villageois  requérant  qu’on  luy 
arrachast  une  dent.  Ce  Picard  print  rinstrimient 
de  son  niaistre  et  s’essaya  faire  comme  luy  ;  mais  en 
lieu  d’oster  la  mauvaise  dent  au  pauvre  villageois 
lui  en  poiilsa  et  arracha  trois  bonnes.  Et  sentant 
une  douleur  extrêpie  et  voyant  trp^s  demts  hors  de 
sa  bouclie  commença  à  crier  cqntre'  le  Picard  : 
lequel  pour  le  faire  taire  luy  dit  qu’il  ne  dit  mot  et 
qu’il  ne  criast  si  haut  attendu  que  si  le  niaistre 
venoit,  il  lui  feroit  payer  troi,s  dents  pour  mie.  » 


Les  conseils  de  Paré  en  hygiène  dentaire  sont 
judicieux  et  nous  ne  pouvons  qu’approuver  la  recom¬ 
mandation  de  se  laver  les  dents  après  chaque  repas, 
en  remarquant  avec  un  peu  de  tristesse,  qu’aujour- 
d’hui  —  après  plus  de  trois  siècles  passés  —  nom¬ 
breux  sont  ceux  qui  ne  le  font  pas  même  une  fois 
chaque  jour. 

L’eau  vinaigrée  doit,  pour  Paré,  servir  à  cette 
toilette.  La  rouille  (le  tartre)  sera  raclée.  Les  dentsi 
pour  être  blanchies,  seront  frottées  d’une  poudre 
formée  «  d’os  de  seiche,  de  porcelaine,  de  pierre  ponce, 
d’almi  cuit,  et  d’un  peu  de  canelle».  Pour  fhiir.oa 
se  rincera  la  bouche  avec  ime  décoction  de  racines 
de  guimauves  dans  le  vin  blanc. 

Ajoutons  que  la  prothèse  préoccupe  fort  notre 
auteur.  Les  dents  artificielles  faites  d’os  ou  d’ivoire 
seront  liées  aux  autres  avec  du  fil  coimuun,  ou 
mieux  avec  du  fil  d’or  et  d’argent. 

Le  premier.  Paré  imagine  d’obturer  les  perfora- 
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UI^OBIREIS  VARIQUEUX 

A  L’AntiplilOgistine  absorbe.le  pus  et  les  micro- 
organismes  qui  s’opposent  à  la  cicatrisation  : 
•  c’est  pourquoi  elle  guérit  les  ulcères  et  les 

plaies  infectées,  après  un  temps  plus  ou 
moins  long  selon  leur  gravité  et  leur  ancien¬ 
neté.  En  tout  cas  l’amélioration  est  rapide  et 
base  de  Glycérine  la  première  application  il  est  possible  do 

.  se  rendre  compte  do  l’ellicacité  du  remède, 

•ant  .  a  chaleur  durable  application  chaude  tous  les  deux  jours 

sul'lit  sans  autres  soins  ni  repos. 

En  vente  dans  toutes  les  Pharmacies.  Echantillons,  Littérature  et 
vente  en  gros  :  Pharmacie  B.  TII_LIEFI,116,  rue  delà  Convention,  PARIS 


Les  Analyses  ü'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  queiques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS  (Suüe) 


tiens  de  la  voûte  palatine  :  «  (Dans  les  perforations) 
par  coups  de  hacquebute  ou  autrement,  ou  bien  par 


ulcère  de  vérolle,  nous  avons  trouvé  un  expédient 
par  l’aide  et  ministère  de  notre  art.  »  Il  fait  fabriquer 
de  petites  plaques,  légèrement  convexes,  en  or  ou 
.en  argent.  Malheureusement  le  moyen  qu’il  emploie 
pour  les  fixer  est  loin  d’être  parfait.  Une  petite 
éponge  est  fixée  sur  la  face  convexe  de  la  plaque, 
on  l’engage  dans  l’orifice  de  perforation.  Bientôt 
imbibée  des  liquides  organiques,  elle  se  gonfle  et 
la  plaque  est  maintenue  appliquée.  Le  procédé 
est  grossier,  néanmoins  l’idée  est  lumineuse  ;  et 


Paré,  en  la  concevant,  rendit  un  signalé  service  aux 
blessés  de  guerre,  et  aux  victimes  nombreuses  de 
la  grosse  vérole,  si  maligne  de  son  temps. 

Comme  nous  voilà  loin  de  la  petite  bonne  femme 
et  des  ails  cuits  sous  la  cendre  ! 


-ÆLUc 

Dents  .irtificicllcs  (fig.  3). 


Des  contrastes  aussi  nets  se  rencontrent  presque 
à  chaque  page  dans  l’œuvre  d’Ambroise  Paré,  ici 
il  conseille  de  frotter  les  gencives  des  enfants  avec  de 
la  cervelle  de  cochon,  pour  faciliter  l’issue  des  pre¬ 
mières  dents,  ailleurs  il  fixe  en  quelques  lignes 
remarquables  de  netteté,  les  règles  du  traitement 
de  la  fracture  mandibulaire. 

Aüisi  nous  apparmt  cet  ancêtre  vénérable,  tantôt 
avaleur  de  bourdes,  tantôt  maître  incomparable, 
chirurgien  de  premier  ordre,  génial. 


VARIETES 


AGENTS  PHYSIQUES  ET  SENSATIONS 

Par  le  Docteur  Ph.  RUSSO 

Médecin  Aide-Major 

Dans  les  précédentes  études  que  nous  avons  publiées 
dans  "cette  revue  nous  nous  sommes  occupés  des  rap¬ 
ports  entre  riiomme  et  le  sol.  Nous  voulons  aujour¬ 
d’hui  jeter  rm  coup  d’œil  sur  les  rapports  entre 
l’honune  et  les  agents  physiques  extérieurs,  envisa¬ 
gés  tels  qu’on  peut  les  concevoir  d’après  les  plus 
récentes  recherches. 

Dans  un  des  derniers  numéros  de  La  Nature,  nous 
voyons  mi  exposé  de  l’étude  du  D^  Castelli  sur  la 
vision,  qui  nous  montre  une  manifestation  nouvelle 
de  la  tendance  moderne  à  l’unicisme  physiologique. 
Pour  le  Dr  Castelli,  les  granulations  pigmentaires  de 
la  rétme  sont  de  véritables  résonnateurs  optiques 
qui  entrent  en  vibration  sous  l’influence  des  ondula¬ 
tions  lumineuses.  Les  vibrations  des  granulations 
pigmentaires  se  transmettent  de  proche  en  proche 
aux  diverses  cellules  rétiniennes  et  la  vision  apparmt 
conmie  mr  phénomène  physique,  et  non,  selon  l’an¬ 
cienne  croyance,  comme  un  phénomène  chimique. 

Or  cette  donnée  jjaraît  d’autant  plus  intéressante 


que  l’homologie  entre  l’ouïe  et  la  vue  est  assez  grande, 
et  puisque  les  organes  de  Corti  se  comportent  comme 
résonnateurs,  pourquoi  n’en  serait-il  pas  de  même 
au  niveau  de  l’œil? 

Bt  même  ne  doit-on  pas  pousser  plus  loin  l’examen 
et  faire  ressortir  que  toutes  les  fonctions  nerveuses 
semblent  se  comporter  comme  phénomènes  de  réso¬ 
nance?  Dès  1888,  M.  le  Professeur  Raphaël  Dubois 
mettait  en  lumière  la  présence  dans  de  nombreuses 
cellules,  en  particulier  dans  les  cellules  lumineuses 
de  certains  animaux  producteurs  de  lumière,  de  gra¬ 
nulations  qu’il  appela  des  vacuolides.  Ces  granula¬ 
tions  plus  ou  moins  volmnineuses  font  partie  inté¬ 
grante  du  protoplasma,  et  quelles  que  soient  les  dis¬ 
cussions  qui  ont  été  soulevées  à  ce  sujet  sur  des  points 
de  détail,  ce  sont  elles  que  Benda  a  retrouvées  et  voulu 
baptiser  d’mi  nouveau  nom,  ce  sont  elles  qui  consti¬ 
tuent  les  mitochondries,  l’ergastoplasma  ou  plus 
justement,  le  protoplasma  supériem-.  Or,  examüiant 
à  l’aide  de  l’ultra-microscope  des  cellules  diverses, 
des  chercheurs  nombreux,  Lilie,  Morgan,  Mayer, 
Schœffer,  Terroine,  Gaidukov,  Fauré-Frémiet  et 
nous-même  ont  constaté  des  séries  diverses  de  faits, 
parfois  différents  dans  les  détails,  et  dans  certains 
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VARIÉTÉS  (Suüe) 


cas  en  opposition  apparente  par  suite  des  conditions 
différentes  où  s’étaient  placées  les  chercheurs,  mais 
se  résmnant  dans  leur  ensemble  en  ces  quelques  mots  : 
les  cellules  vivantes  se  présentent  comme  formées 
d’un  hydrosal  contenant  un  nombre  variable  de  gra- 
nulins  plus  ou  moins  mobiles,  plus  ou  moins  scin¬ 
tillants  suivant  leur  nature  propre  et  suivant  la 
constitution  et  la  charge  électrolytique  du  milieu 
où  sont  plongées  les  cellules.  Au-dessus  et  au-dessous 
d’une  certaine  teneur  en  éléments  précipitants  (élec¬ 
trolytes  ou  colloïdes) ,  dans  le  liquide  qui  la  baigne, 
la  cellule  meurt  soit  par  gélification  (concentration), 
soit  par  hydrolyse  (surdilution).  Toutes  les  proprié¬ 
tés  des  colloïdes  sont  applicables  aux  cellules 
vivantes. 

Or,  les  granulins  mobiles  des  cellules  ne  sont  autre 
chose  que  des  grains  de  ségrégation,  des  vacuolides 
ou  des  granulations  protoplasmiques.  En  parti¬ 
culier,  d’après  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut,  ces 
deux  derniers  termes  ne  diffèrent  pas  de  nature, 
mais  seulement  de  dimension  et  de  composition.  En 
effet,  les  vacuolides  sont  «  d’infiniment  petits  dia- 
lyseurs  «qui  peuvent  absorber  les  substances  dissoutes 
mais  les  absorber  électivement.  En  outre,  les  granu¬ 
lins  divers  sont  capables  de  phénomènes  d’adsorp- 
tion  connue  tous  les  granulins  colloïdaux,  et  suivant 
les  substances  adsorbées  et  absorbées,  nous  avons  des 
granulins  à  compositions  diverses.  Certains  d’entre 
eux  qui,  isolés,  sont  caractérisés  par  des  mouvements 
bien  plus  intenses  que  les  autres  et  les  montrent  même 
dans  la  cellule,  sont  les  vacuolides.  Ilsdonnent  l’ergas- 
toplasma  ;  ils  domient  les  endoz3nnases  et  exozy- 
niascs. 

Or,  dans  une  cellule  donnée,  toute  modification 
d’équilibre  physique  ou  cliimique  de  cette  cellule 
se  traduira,  comme  dans  toute  solution  colloïdale 
soumise  à  des  déséquilibrations,  par  des  changements 
d’équilibre  et,  par  suite,  de  composition  des  granules. 

On  aura  un  ou  plusieurs  changements  de  phases, 
les  combinaisonsd’adsorptionsemodifieront,  les  petits 
dialj'seurs  exsuderont  mie  partie  de  leur  contenu, 
et  du  fait  de  ces  changements  de  composition,  le 
rythme  oscillatoire  et  la  position  relative  de  ces 
granulins  seront  modifiés. 

Donc,  tout  changement  d’équilibre  dans  luie  cellule 
donnée  provoque  des  changements  dans  la  fonction¬ 
nalité  de  ses  endozymases,  dans  celle  de  ses  vacuo¬ 
lides  et  dans  les  iiositions  de  son  protoplasma  supé¬ 
rieur. 

Mais  en  outre,  deux  cellules  en  contiguïté  réa¬ 
gissent  l’une  sur  l’autre  ;  tout  changement  de  rytlune 
oscillatoire  dans  l’une  se  transmet  à  l’auti-e,  soit  en 
nature,  soit  sous  forme  de  modifications  de  phases 
du  colloïde  cellulaire. 

Ainsi  une  excitation  mécanique  peut  provoquer 
un  changement  de  composition  cliimique  et  récipro¬ 
quement. 

Mais  toute  espèce  de  changement  de  ce  genre 
s’accompagne,  non  seulement  dans  la  cellule  excitée 
par  l’intermédiaire  d’une  autre,  mais  même  dans 


celle  excitée  directement  par  l’agent  extérieur,  du 
changement  complémentaire.  Dans  un  colloïde  donné, 
toute  modification  physique  provoque  une  modi¬ 
fication  chimique  et  réciproquement. 

Dès  lors,  toutes  les  cellules  de  l’organisme  sont  des 
organes  fonctionnant  par  résonance  ;  les  granula¬ 
tions  qu’elles  contiennent  sont  susceptibles  de 
vibrer  à  Tunisson  des  rythmes  les  plus  divers  venus 
de  l’extérieur  ou  transmis  par  d’autres  cellules. 

Cette  vibration  résonnante  n’est  pas  quelconque  ; 
elle  se  produit  chez  certaines  granulations,  celles  ayant 
déjà  par  elles-mêmes  mi  rythme  oscillatoire  multiple 
ou  sous-multiple  du  rythme  influençant,  et  ces  gra¬ 
nulations  se  groupent  en  files,  connue  sur  une  carte 
que  fait  vibrer  l’archet,  les  traces  de  poussière  qui 
couvrent  sa  smrface.  Ce  sont  les  filaments  ergasto¬ 
plasmiques  qui  prennent  ainsi  naissance.  Dans  les 
cellules  nerveuses,  ils  prennent  le  nom  de  fibrilles  ; 
là  où  la  résonance  se  fait  de  façon  constante,  le 
réseau  s’installe  de  façon  définitive;  là  où  elle  varie, 
le  réseau  ergastoplasmique  est  variable  aussi. 

Ainsi  tous  les  phénomènes  de  transmission  d’action 
extérieure  de  cellule  à  cellule  ;  pression,  chaleur,  froid, 
etc.,  et  plus  particulièrement  le  long  de  trajets  ner¬ 
veux,  peuvent  être  considérés  comme  se  faisant  grâce 
à  une  certaine  position  vibratoire  moyenne  prise 
par  l’ergastoplasma,  position  moyenne  variable  cliez 
les  cellules  ne  servant  pas  aux  fonctions  de  relation, 
position  fixe  pour  celles  en  rapport  avec  la  sensibi¬ 
lité.  Or,  plus  les  filaments  se  correspondront  exacte¬ 
ment  de  cellule  à  cellule,  plus  les  vibrations  se  trans¬ 
mettront  exactement.  C’est  le  cas  du  système  ner- 

Sans  vouloir  entrer  dans  tous  les  détails  de  dis¬ 
cussion  de  cette  théorie  qui  n’est  d’ailleurs  théorique 
qu’en  ce  que  les  caracères  généraux  des  colloïdes  sont 
appliqués  a  priori  intégralement  aux  cellules,  et 
qui  sera  exposée  complètement  ailleurs  (i),oii  peut 
dire  qu’elle  a  au  moins  l’avantage  d’expliquer  de 
façon  très  satisfaisante  pour  l’esprit  nombre  de  faits 
bien  constatés  mais  peu  exi^Ucables  j)ar  les  théories 
anciennes. 

Une  petite  difficulté  de  compréhension  pourrait 
exister  peut-être  pour  ceux  de  nos  confrères  qui  sont 
]Deu  familiarisés  avecles  colloïdes.  Aussi ,  en  raison  de  ce 
fait  et  aussi  de  l’importance  que  prennent  de  plus  en 
plus  ces  corps  dans  la  thérapeutique,  exposerons- 
nous  les  domiées  modernes  siur  les  colloïdes  dans  ime 
prochame  note,  avant  de  reprendre  nos  causeries 
siu:  le  sol  (2). 

(1)  Revue  des  idées. 

(2)  Voir  pour  plus  de  détails  : 

R.  Dubois,  Deçons  de  physiologie  générale  et  comparée. 
Masson,  Paris,  1896. 

GumuKov,  Ultramikroskop  in  der  Biologie  und  der 
Mediziii.  Fischer,  léiia,  1904. 

Russo,  Essai  d’une  théorie  nouvelle  des  diastases  {Revue 
des  idées,  1912.) 

Mayer,  Nos  notions  actuelles  sur  les  colloïdes.  (Revue  gên. 
Sciences,  1904.) 

J.  UUCLAUX,  I41  Chimie  de  la  matière  vivante.  .4lcan, 
Paris,  1910. 
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CURIOSITÉS 


UN  MÉDECIN  ANGLAIS  AU  MAROC 
AU  XVIII»  SIÈCLE 

Souvenirs  du  chirurgien  Lemprières  (1789-i790) 

Vers  la  fin  de  178g,  Moulai- Absulem,  le  fils  bien- 
aimé  de  l’empereur  du  Maroc,  menacé  de  perdre 
la  vue  et  désespéré  du  peu  de  soulagement  que  lui 
apportaient  les  esculapes  indigènes,  se  résolut  à 
confier  le  soin  de  sa  guérison  à  mi  médecin  européen. 

Le  consul  anglais  à  Tanger  demanda  donc  au 
général  Obara,  qui  commandait  à  Gibraltar,  un 
chirurgien  expérimenté,  en  faisant  valoir  les  promesses 
faites  par  le  prince  de  récompenser  magnifiquement 
celui  qui  le  guérirait. 

Le  chirurgien  anglais  Lemprières  se  décida  vite  et 
partit  de  Gibraltar  le  14  septembre  1789  pour  débar¬ 
quer  six  heures  après  à  Tanger  où  le  consul  lui  fit  savoir 
que  le  malade  était  à  la  tête  d’une  armée  dans  les 
montagnes  qui  séparent  Maroc  de  Tarudant,  rési¬ 
dence  ordinaire  du  prince. 

Ayant  eu  la  bonne  fortime  de  trouver  le  journal 
soigneusement  rédigé  par  notre  confrère,  il  nous  a 
paru  intéressant  de  le  suivre  dans  un  pays  encore 
bien  inconnu  à  l’époque  où  il  le  décrivait  et  qui  s’est 
•  acquis  depuis  lors  quelque  réputation. 

La  relation  dans  laquelle  nous  allons  puiser, 
principalement  pour  ce  qui  est  de  l’ordre  médical, 
offre  cependant  mie  foule  de  notations  géographi¬ 
ques,  politiques,  économiques,  d’autant  plus  intéres¬ 
santes  qu’elles  présentent  le  caractère  des  choses 
vécues. 

Plus  d’un  siècle  s’est  écoulé...  Les  notes  pieuse¬ 
ment  recueillies  sur  le  carnet  de  Mauchamps,  celles 
qui  furent  transcrites  avec  mi  flegme  tout  britan¬ 
nique  par  Lemprières,  paraissent  avoir  été  prises 
simultanément  et  possèdent  un  caractère  smgulier  de 
contemporanéité...  Cela  même  n’éclaire-t-il  pas  le 
mystère  de  cet  Islam  mnnobile  et  inquiétant,  qui 
opi>ose.  aujourd’hui  nonnne  alors,  à  la  pénétiation 
de  nos  idées  occidentales,  la  fonnidable  barrière  de 
son  fanatisme,  de  son  inertie,  de  sa  cruelle  dupUcité. 

A  l’honneur  du  corps  médical  il  est  juste  de  rappe¬ 
ler  la  raison  majeure  qui  décida  Lemprières  à  partir 
sans  hésitations  connne  sans  délais.  Moulaï-Absuleui, 
entre  autres  choses,  avait  promis  la  libération  de 
S  marins  anglais  et  de  leur  capitame,  retenus  captifs 
chez  les  Barbaresques  après  mi  naufrage.  Leur  Ubé- 
ration  serait  le  prix  des  soins  doiuiés  au  prince  par 
Lempières,  qui,  pour  l’obtenir,  s’engagea  dans  mie 
expédition  fort  périlleuse. 

Lemprières  partit  de  Tanger  le  30  septembre, 
escorté  de  deux  cavaliers  et  d’mi  interprète.  Après 
bien  des  difficultés,  la  petite  caravane  arriva  à  Arzilla. 
Bien  vite,  le  bruit  se  répandit  qu’un  médecüi  euro¬ 
péen  était  dans  la  ville.  Lemprières  fut  donc  réveillé 
de  bonne  heure  par  une  foule  de  malades  dont  l’état 
était  déplorable.  Plusieurs  étaient  aveugles,  d’autres 
étaient  perclus  de  rhumatismes,  quelques-uns  avaient 
des  maladies  chroniques  invétérées.  En  vain  Lem¬ 


prières  essaya  de  persuader  à  ces  infortmiés  que  la 
médecine  ne  pouvait  guérir  des  maux  incurables. 
Rien  ne  put  les  faire  revenir  de  la  haute  idée  que  leur 
ignorance  s’était  faite  de  son  savoir.  Tous  ces  malheu¬ 
reux  considérant  les  médecins  européens  comme 
guérissant  toute  espèce  de  maladies,  lui  donnaient 
leur  pouls  à  tâter  et  le  suppliaient  de  leur  rendre 
la  santé,  comme  si  cela  eût  complètement  dépendu 
de  lui.  Devant  cette  avalanche  de  consultations, 
Lemprières  ne  put  reprendre  son  voyage  qire  le 
2  octobre. 

La  pauvre  humanité  souffrante  est  bien  partout 
et  toujours  la  même  ;  A  une  confiance  déréglée 
succède  bientôt  le  dépit...  Le  «  quid  divinmn  »  dont 
ou  espérait  la  guérison  de  maux  incurables  est  rendu 
responsable  de  son  impuissance  et  des  déceptions 
qu’il  a  causées...  L’idole  est  jetée  en  bas  de  son 
piédestal  et  foulée  aux  pieds. 

Jeunes  confrères,  fraîchement  installés,  et  qu’as¬ 
siège  le  navrant  et  mobile  troupeau  des  chroniques 
et  des  mcurables,  songez  à  l’instabilité  d’une  espé¬ 
rance  trop  fragile  ! 

A  Larache,  Lemprières  fut  submergé  par  le  même 
flot  de  malades  et  d’éclopés,  tantôt  suppliant,  tantôt 
menaçant. 

«  L’hydrocèle,  dit  notre  confrère  anglais,  si  ordi¬ 
naire  dans  ce  pays,  semble  inoduite  en  grande  partie 
par  l’ampleur  des  vêtements  (??)  et  le  relâchement 
des  fibres  provenant  de  l’extrême  chaleur  du  chinât  (  ?  ) 
L’ophtalmie  en  est  aussi  une  suite  ;  la  tatigue  conti- 
nueUe  que  les  yeux  éprouvent  par  la  réverbération  du 
soleil  sur  des  maisons  blanches  ;  les  habillements  des 
Maures  qui  ne  sont  pas  propres  à  les  garantir  d’un 
soleil  brûlant,  en  sont  également  les  causes.  L’affec¬ 
tion  lépreuse  semble  être  héréditaire  :  plusieurs 
générations  de  suite  en  sont  souvent  attaquées,  ce 
qui  peut  faire  soupçonner  qu’elle  a  beaucoup  de 
ressemblance  avec  la  lèpre  des  anciens.  Les  tiuneurs 
et  l’hydropisie  observées  en  grand  nombre  chez  les 
indigènes  semblent  provenir  de  leur  mauvaise  nour¬ 
riture  ;  pain  grossier,  fruits,  végétaux. 

Toute  la  science  des  médecüis  du  pays  consiste  à 
choisir  dans  de  vieux  manuscrits  quelques  remèdes 
très  simples  qu’ils  appliquent  sans  discernement. 
Leur  méüiode  ordüiaire  de  traiter  toutes  les  maladies 
est  de  commencer  par  la  saignée  ;  viennent  ensuite 
les  ventouses,  les  scarifications  et  les  fomentations. 
Ils  font  aussi  prendre  des  décoctions  de  différentes 
plantes.  Ils  ont  des  chirurgiens  assez  hardis  (?...) 
pour  percer  l’hydrocèle  avec  la  lancette  ;  ils  osent 
même  enlever  la  cataracte.  L’instrmueut  dont  ils  se 
servent  n’est  autre  chose  qu’un  bout  de  fil  de  laiton 
de  cuivre  dont  on  a  rendu  la  pointe  fort  aiguë. 

Les  Maures  recourent  à  la  médecme  pour  la 
moindre  incommodité  ;  ils  ont  une  grande  confiance 
dans  les  médecins...  Mais  cela  ne  les  empêche  pas 
d’ajouter  une  foi  complète  à  l'influence  salutaire  des 
enchantements  et  des  amulettes  !  » 

Panni  tous  les  malades  qui  le  consultèrent,  Lem¬ 
prières  n’en  eut  qu’un  —  ou  plutôt  eut  le  bonheur 
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CURIOSITÉS  (Suite) 


d’en  trouver  un  —  qui  lui  manifesta  de  la  reconnais¬ 
sance.  Tous  les  autres,  assure-t-il,  avaient  l’air  de  lui 
faire  une  grâce  en  s’adressant  à  lui  !...  Cette  remarque 
n’est  pas  pour  nous  surprendre,...  est-il  be.soin  d’aller 
en  Mauritanie  pour  observer  de  tels  sentiments? 

A  Rabat,  Lemprières,  en  pa.ssant,  tâte  le  pouls 
au  premier  ministre  et  lui  a.ssure  ciue  sa  santé  est 
bonne,...  ce  dont  Sidi  Mahomet  Effendi  se  déclare 
enchanté.  Il  approche  du  terme  de  son  voyage.  Un 
juif  avisé  et  parlant  anglais  l’avertit  d’être  très 
circonspect  dans  sa  conduite  envers  le  prince  qui 
allait  lui  confier  le  soin  de  sa  guérison.  Il  lui  dit  que 
le  caractère  des  Maures  était  fort  inconstant,  qu’ils 
n’étaient  gouvernés  que  par  le  caprice  du  moment. 
Il  lui  raconta  l’iiistoire  d’un  chirurgien  européen  qui 
avait  été  appelé  déjà  auprès  du  prince.  Son  illustre 
malade  n’exécutant  rien  des  ordonnances  qu’il  lui 
faisait  l’avait  toutefois  rendu  responsable  de  ses 
maux  qui  augmentaient  toujours  et  l’avait  obligé  à 
se  donner  lui-mêine  la  mort  en  sa  présence. 

Certes,  les  malades  ne  vont  pas,  de  nos  jours, 
jusqu’à  cette  dure  extrémité,  mais  combien  de  fois 
sonmies-nous  rendus  responsables  du  peu  d’effet  de 
prescriptions  que  nous  avons  édictées  et  que  l’on  n’a 
point  suivies  1... 

Après  quelques  jours  pa,ssés  à  Mogador,  Uemprières 
reçoit  l’ordre  de  se  rendre  à  Tarudant.  Dès  son 
arrivée  il  est  conduit  près  de  Moulaï-Ab.sulem. 

On  l’introduit  dans  une  grande  salle  où  beaucoup 
de  personnes  .sont  assises  dans  des  espèces  de  niches 
pratic|uées  dans  la  muraille  et  attendent  leur  tour 
d’audience.  Au  bout  d’une  heure  le  prince  le  reçoit 
par  ces  mots  de  bon  augure  :  «  Bono  toubib...  Bono 
anglese...  »  Bon  médecin!  bon  Anglais  !!...  Entente 
cordiale,  quoi  !...  jNIais  réduite  comme  protocole. 

Après  l’échange  des  premières  paroles,  le  prince 
fait  dire  par  l’interprète  de  lui  tâter  le  pouls  et 


d’examiner  ses-yeux  ;  «  dont  l’un  était  obscmrci  par 
une  cataracte  et  l’autre  affecté  d’mre  humeur  spasmo¬ 
dique».  Il  voulait  savoir  sur-le-champ  ce  que  le 
docteur  pensait  de  son  état  et  combien  de  temps  il 
mettrait  à  le  guérir. 

Les  malades  n’ont  pas  changé  «  Quand  et  comment 
guérirai -je?  »  Le  médecin  se  tire  encore  du  diagnostic, 
mais...  gare  au  pronostic...  que  chacun  peut  vérifier. 

Lempières  ne  se  laissa  pas  faire...  et  répondit 
qu’il  était  nécessaire  qu’il  connût  mieux  son  malade 
pour  se  prononcer. 

Un  des  familiers  du  prince  observa,  en  voyant  sans 
barbe  notre  Anglais  qui  s’était  soigneusement  rasé 
avant  cette  audience,  qu’il  paraissait  bien  jemie  pour 
être  bon  médecin...  Un  autre,  remarquant  sa  perruque 
poudrée  à  frimas,  insinua  qu’il  cherchait  à  cacher  son 
âgeet  à  se  vieillir...  N’est-ce pointlà  la  preuve  évidente 
de  la  grande  importance  de  notre  «  habitus  »,  de 
notre  aspect,  de  nos  «dehors»  comme  l’on  dit,  dans 
l’exercice  de  notre  difficile  profession.  Trop  jeimes, 
nous  n’avons  pas  assez  d’expérience,  trop  âgés  on 
nous  suppose  embarrassés  de  la  routine...  Qu’il  est 
donc  difficile  de  contenter  tout  le  monde  !... 

Après  un  second  et  minutieux  examen  des  yeux 
du  prince,  Lemprières  les  trouva  peu  susceptibles 
de  guérison. 

Le  malin  se  garda  bien  de  dire  tout  ce  qu’il  pensait, 
mais  msinua  qu’il  ne  se  flattait  pas  de  pouvoir  le 
guérir  radicalement,  tout  en  lui  donnant  l’espoir  d’un 
soulagement  considérable.  Afin  d’avoir  le  temps 
d’essayer  les  divers  remèdes,  il  demanda  deux  mois 
pour  le  traitement. 

Moulaï-Absulem  s’étant  soumis  à  suivre  les  pres¬ 
criptions  de  son  nouveau  Toubib,  celui-ci  commença 
aussitôt.  Nous  \^rrons  que  les  difficultés  accumulées 
ne  l’empêchèrent  pas  de  mener  sa  tâche  à  bonne  fin. 

Dr  F.  M.  GR.\Nt;i>E. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


Les  étudiants  en  médecine  et  le  service 
de  trois  ans 

SI.  Paul  Douuier,  rapporteur  de  la  loi  sur  le  service  de 
trois  ans  au  Sénat,  vient  d’adresser  la  lettre  suivante  au 
Président  de  l’Association  générale  des  étudiants  de 

«  Monsieur  le  Président,  par  lettre  en  date  du  21  juillet 
dernier,  vous  avez  bien  voulu  me  demander  certains 
renseignements  complémentaires  en  ce  qui  concerne 
l’accomplissement  du  service  militaire  par  les  étudiants 
en  médecine  sous  le  régime  de  la  loi  de  trois  ans. 

J’ai  l’honneur  de  vous  faire  remarquer  tout  d’abord 
que  les  dispositions  de  l’article  21  de  la  loi  du  21  mars 
1905,  eu  ce  qui  coucerne  les  sursis  d’incorporation,  restent 
entières.  Les  étudiants  eu  médecine  pourront  donc  obte¬ 
nir,  comme  les  autres  étudiants,  des  sursis  d’incorporation 
jusqu’à  l’âge  de  vingt-cinq  ans. 

J’ajoute  que  les  jeunes  étudiants  âgés  de  vingt  ans. 


auxquels  vous  faites  allusion,  ne  seront  pas  obligés  de  par¬ 
tir  au  régiment  dès  cette  année  ;  ils  pourront  bénéficier 
desdits  sursis  d’incorporation. 

L’article  15  du  projet  de  loi  permet,  d’autre  part,  aux 
étudiants  en  médecine,  d’accomplir  eu  deux  fols  leurs 
trois  années  de  service. 

Il  leur  est  loisible  eu,  effet, — -leur  première  année  de 
service  une  fois  accomplie,  —  soit  de  rester  au  régiment, 
soit  d’aller  achever  leurs  études  jusqu’à  la  limite  de 
vingt-sept  ans,  pour  revenir  ensuite  accomplir,  eu  qualité 
de  médecin  auxiliaire  d’abord,  puis  de  médecin  aide- 
major  de  réserve  pendant  le  dernier  semestre,  leurs  deu¬ 
xième  et  troisième  années  de  service. 

Ces  dispositions  correspondent  exactement  aux  desi¬ 
derata  qui  ont  été  exprimés  par  les  représentants  de  la 
Faculté  de  médecine,  devant  la  commission  présidée  par 
M.  Liard,  chargée  d’examiner  les  conditions  particulières 
suivant  lesquelles  les  étudiants  pourraient  être  admis  à 
accomplir  leurs  trois  années  de  service.  » 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


L’INTERDICTION  DES  REMÈDES  SECRETS 

Les  substances  organiques  non  injectables 
sont-elles  des  remèdes  secrets  ? 

La  publicité,  cette  tutrice  indispensable  du  commerce 
moderne,  a  envahi  non  seulement  les  grands  quotidiens, 
mais  les  revues,  qui  semblaient  tout  d’abord  en  écarter 
l’expansion.  C’est  ainsi  que  les  journaux  de  modes  ne 
sont  pas  plus  fermés  que  les  autres  aux  réclames  médi¬ 
cales  et  qu’ils  annoncent  indifféremment  aux  jeunes  filles 
attirées  par  une  coquetterie  naturelle,  aussi  bien  les  re¬ 
cettes  ^secrètes  et  les  procédés  nouveaux  que  l’art  de  se 
soigner  sinon  le  moyen  de  se  guérir.  Un  journal  d’ou¬ 
vrages  de  dames  ayant  publié  un  article  ému  sur  la 
thyroïdine,  l’auteur  de  cette  réclame  fut  poursuivi,  le 
31  octobre  1906  devant  le  tribunal  d’Orléans,  car  il  est 
interdit  d’annoncer  par  la  voie  de  la  presse  ou  de  tout 
autre  imprimé,  la  vente  des  remèdes  non  admis  ni 
autorisés  par  le  gouvernement. 

Ii’iuculpé  répondait  au  parquet  par  une  ironie  qui 
n’eut  pas  grand  succès  :  il  assurait  qu’en  définitive  il 
était  quelque  peu  ridicule  de  le  poursuivre  en  vertu  de 
lois  et  de  décrets  qui  dataient  de  si  loin,  qu’ils  ne  valaient 
plus  rien  :  <■  Comment,  disait-il,  l’inculpation  peut-elle 
être  prise  au  sérieux,  quand  il  faut  remonter  à  plus 
d’un  siècle  pour  découvrir  le  texte,  qu’un  législateur 
ignorant  de  notre  science,  a  jeté  dans  les  codes,  au 
hasard  de  ses  caprices.  I^a  loi  du  21  germinal  an  XI 
et  celle  du  agpluviôse  an  XIII  n’ont  pas  seulement  des 
dénominations  ridicules,  qui  suintent  la  Terreur,  mais 
elles  dénotent  à  la  fois  l’ignorance  de  la  publicité  et 
l’insouciance,  navrante  du  progrès  de  la  science.  Nous 
devons  nous  libérer  de  semblables  entraves.  « 

Dans  ses  conclusions,  l’inculpé  ajoutait  que  son  produit, 
moins  dangereux  que  ne  le  prétendait  le  parquet,  n’était 
pas  un  remède  secret,  car  il  ne  consistait  pas  en  un  mélange 
de  produits  chimiques  mais  bien  eu  une  matière  orga¬ 
nique  qui  tombait  sous  le  coup  de  la  loi  de  1895.  Or, 
ayant  été  autorisé  par  décret  à  fabriquer  des  sérums,  il 
ne  voyait  pas  pourquoi  on  lui  interdirait  de  vendre  ce 
remède  qui  n’avait  avec  le  sérum  que  cette  différence 
qu’il  n’était  pas  injectable  et  moins  dangereux. 

Le  tribunal  d’Orléans  n’a  pas  admis  cette  thèse  et 
dans  son  jugement,  il  établit  la  ciüpabilité  du  vendeur 
{La  Loi,  Il  novembre  iqoôjpar  une  suite  d’attendus  de 
principe  : 

«  Attendu  que  X...  est  poursuivi  à  la  requête  de  M.  le 
procureur  de  la  République  pour  avoir,  au  cours  de  1906, 
dans  un  journal  d’ouvrages  de  dames,  publié  des  annonces 
indiquant  la  vente  d’un  remède  secret  désigné  sous  le 
nom  de  Thyroïdine,  qu’il  est  constant  que  le  remède  dont 
s’agit  ne  figure  pas  au  Codex  et  n’a  pas  été  non  plus 
approuvé  ou  autorisé  par  l’Académie  de  médecine,  que 
dès  lors,  il  constitue  bien  un  remède  secret  au  sens  juri¬ 
dique  de  ce  mot  ; 

Qu’en  vain  le  prévenu  allègue  l’antiquité  des  textes 
en  vertu  desquels  il  est  poiursuivi  et  fait  remarquer  qu’ils 
ne  sont  plus  du  tout  en  harmonie  avec  notre  époque  et 
la  multitude  de  nouvelles  inventions  pharmaceutiques 
ou  thérapeutiques,  que  s’ils  étaient  toujours  strictement 
appliqués  on  priverait  la  médecine  de  la  plupart  des 
découvertes  nouvelles  de  la  science  ; 


Qu’en  ce  qui  concerne  spécialement  son  produit,  il 
est  employé  par  un  grand  nombre  de  médecins  éminents, 
soit  pour  leurs  clients,  soit  pour  eux-mêmes  ; 

Attendu  que  le  tribunal,  tout  en  reconnaissant  dans 
une  certaine  mesure  la  justesse  de  ces  observations, 
sortirait  complètement  de  son  rôle  en  critiquant  une  loi 
encore  en  vigueur  et  qu’il  ne  peut  se  faire  juge  de  Top- 
portunité  de  son  application  ; 

-Attendu  d  ’ailleurs  qu’il  n’est  pas  possible  de  dire  que 
la  poursuite  actuelle  ait  été  intentée  arbitrairement, 
qu’on  comprend  très  bien  que  le  ministère  public  ne 
puisse  ou  bien  ne  veuille  déférer  au  tribunal  les  innom¬ 
brables  spécialités  pharmaceutiques  qui  se  créent  chaque 
jour  lorsqu’elles  sont  inoffensives,  mais  qu’il  s’émeuve 
au  contraire  lorsque  des  personnes  ou  des  corps  compé¬ 
tents  lui  en  signalent  de  dangereuses  pour  la  santé 
publique  ; 

Que  c’est  précisément  le  cas  ici,  qu’il  résulte  des  docu¬ 
ments  du  dossier  que  la  thyroïdine  prise  sans  discerne¬ 
ment  peut  avoir  des  conséquences  fort  graves  pour 
certaines  personnes  ; 

Que  la  santé  publique  est  donc  intéressée  à  ce  qu’un 
semblable  produit  ne  soit  pas  ainsi  annoncé  pour  être 
mis  à  la  disposition  du  premier  venu  ; 

Attendu,  au  surplus,  que  X...  ne  méconnaît  pas  ces 
principes  mais  prétend  qu’ils  ne  lui  sont  pas  applicables  ; 
qu’il  tombe  non  sous  l’application  des  lois  de  germinal 
an  XI,  et  de  pluviôse  an  XIII  mais  uniquement  sous  celle 
du  26  avril  1895  ;  qu’il  a  été,  en  effet,  spécialement 
autorisé  par  décret  à  fabriquer  les  sérums  et  substances 
injectables  d’origine  organique  non  définis  chimique- 

Qu’en  sa  qualité  de  pharmacien  il  a  le  droit  de  vendre 
de  ces  produits  qu’il  a  légalement  fabriqués  et  conséquem¬ 
ment  le  droit  de  les  annoncer  par  voie  de  réclame  ; 

Mais  attendu,  que  la  loi  du  25  avril  1S95  n’a  pas  la 
portée  qu’on  veut  lui  attribuer  ;  qu’elle  n’a  entendu 
innover  que  d’une  façon  restreinte  et  soumettre  à  une 
législation  spéciale  uniquement  les  substances  injec¬ 
tables  ;  que  le  législateur  a  été  obligé  de  prendre  des 
précautions  spéciales  pour  la  préparation  de  ces  produits 
qui  absorbés  par  injection  pouvaient  amener  dans  l’orga¬ 
nisme  les  plus  graves  désordres  lorsqu’ils  n’étaient  pas 
convenablement  aseptisés  ; 

Que  l’exception  soulevée  par  le  prévenu  n’est  donc 
pas  fondée  ; 

Par  ces  motifs. 

Déclare  X...  convaincu  d’avoir  à  Orléans  en  1906  dans 
un  journal  d’ouvrages  de  dames  publié  des  annonces 
imprimées  indiquant  la  vente  d’un  remède  secret  désigné 
sous  le  nom  de  'l'hyroïdine,  ce  qui  constitue  le  délit  prévu 
et  réprimé  par  l’article  36  de  la  loi  du  21  germinal  au  XI 
et  par  la  loi  du  29  pluviôse  an  XIII  ; 

En  conséquence,  le  condamne  à  200  francs  d’amende  ; 

Le  condamne  eu  outre  aux  dépens.  » 

Nous  avons  déjà  vu  à  plusieurs  reprises  avec  quelle 
prudence  la  jurisprudence  applique  la  loi  de  1895,  en 
interdisant  aux  médecins  d'appliquer  eux-mêmes  leurs 
sérums  nouveaux  :  ce  jugement  est  un  exemple  de  plus, 
qui  confirme  la  portée  stricte  de  cette  loi. 

Adrien  Peyïee. 

Docteur  eu  droit,  avocat_à  la  Cour  d’appel. 
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SilaThéobromine 
dfnorphe  provoque 
souvent  des  nausées 
des  vomissements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
cest  parcequesacom- 
position  chimiquevarie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 

^  ROUSSEAU  .  ^ 

CRlSTALLlStt. 

ESTUN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET- CHIMIQUEMENT  PUR 

USINE  a  LABORATOIRES 

ERIVlONT(S  aO)  près  PARIS 

1  Exempte  de  tous  les  défauts  delaThéobromine  ^/770/y/^e.elle assure  W 

1  lemaximum  deladiurèse  recherchée  par  la  Thérapeutique  des  maladies  1 

1  de  la  circulation.sans  complications  d'aucune  sorte  é  redouter.  J 

[ 


DISQUES  TULASNE  BISMUTHËS 

PANSEMENTS  de  l'ESTOMAC 


ULCÈRES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’intérêt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  ie  Corps  Médioal,  nous  engrageons  vivement  Messieurs 
tes  Docteurs  à.  demander  ia  brochure  expiicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


MALADiES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATION  HYPOTENSIVE 


,  Artirlo-Scierose,  Aortites,  Angines  as  poitrine,  Cnrainlgles,  Palpitations  par  angiaspasme,  Caraiopatntes  etHepnn 
i  Comprimés  à  I  milligr.,  2  millier.,  5  milligr.  Cl  I  ccntigr. 

TETRANITROL  5 ,  3  médicaments 

(  dose  Â  l'apparition  d'une  céphalalgie  frontale,  si  elle  est  intolérable.  l  VaSO- 

T  D  I  l\l  I  T  D  I  l\l  C  i  Cotnprim^sn»  i,2ct3rcpréscntantl,  II,  lllgoutlesdcsolutionau  100*  1 

j  2  à  6  comprimés  n«‘ 2  ou  3  par  jour.  dilatateurs 

!  Sirop  :  5  centigr.  par  cuillerée  à  café.  Une  à  3  par  jour.  I 

aouttes  :  10  gouttes  représentent  5  centigr.  de  nitrite  de  soude.  /  at 

(10  à  3o  gouttes  par  jour).  I 

^pluslênte  à  se^produ^re  plusSongue  dur^e  pour  le  Tc7ranitr<S°*  t  hypOtenSOUPS. 
et  le  Nitrite  de  soude  \ 

t  a  base  d’acide  thyminique  et  de  thèobromine  purs 

TH  YIVI O  -  B  RO  MINE  dissolvant  de  l'acide  anU-graveleux.  anti-goutteux 

I  1  cachet  matin  cl  soir,  au  lever  et  au  coucher  à  prendre  avec  1/2  verre  d’eau  de  Bourbon-Lancy 
(source  de  la  Reine  ou  du  Lymbc)  ou  d'Evian-Cachat 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


SEL  DE  MARIENBAD 
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lODALOSE 

6ALBRUN 
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Vèroiudm 


CH/  ^COÎNh/ 

cfanj  un  uéAicu/e  corrsc/^ 


séümine  FaciLemeni 

ex  R^apioemenT 
pas  De  conTRe-inDicarioa 
^c?ûZ.^çrrécz^/(^ 


•  HVPnOTIQUE:  làECuilieriêesàpptage  le  soir  au  coucher  dans  une  infusion 
l7C;oL.c> .  SEDATIVE _ 2à4-cuillerée5âcafé  prises  dans  le  courant  delajouméedansunpeud'eai» 


Albert  BUISSON.  Docteurea  Pharmacie.  20. Boulevard  ou  Montparnasse  _  PARIS 


FEROXSL 


I.  PROTOXALATE  de  FER  (OS.-IOparcuitlerêe  à  caférCOMBINÉ  ^ux  PHOSPHATES  ALCAUNsBB 


Augmentation 
rapide  ^durable 
des  Hématies 


l’hémoglobine 


"TS  o-lé  r  CL-ri-c  e. 
digestive 
o-bsolu-e 


Minéralisation 

plasmatique 

intensive 


^ssinailation 

parfaite 


Absence 
de  constipation 


Doses;  1  à. 2 cuillerées  âcafé  acroqueràchaque  repas 

Albert  BUISSON.  Docteur  ea  Pharmacie -'20. Boulevard  ou  Montparnasse  .PARIS 
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AFFECTIONS  RHUMATISMALES 

RHUMATISME  AIGU  ®  NÉVRALGIES 
GRIPPE  ®  SCIATIQUE  ®  GOUTTE 

Médication  interne 

Comprimés  Bayer  d’ Aspirine 


Dosés  à.  O  50 


TOUTE  GARANTIE  DE  PURETÉ  ET  D’EFFICACITÉ 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

DOSE  :  de  deux  à  six  comprimés  par  jour. 


Médication  externe 


Spirosal  Bayer 


Succédané  du  SaUcÿtate  de  Méthÿle 
INODORE 

(MÊMES  INDICATIONS) 
ABSORPTION  RAPIDE 
N’IRRITE  PAS  LA  PEAU 


MODE  D’ EMPLOI  :  Usage  externe,  la  valeur  d'ut 
demi-cuillerée  à  café  par  application. 


Laboratoire  des  Produits  Payer,  52,  Rue  Sedaine,  PARIS  (XP) 
M.  SAVÉ,  pharmacien  de  i*®  classe 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


LE  PROFESSEUR  AGRÉGÉ  GOUGET 
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nyO-LÊClTHINE 

RECOMSTITUANT  'W\M'W  Y 

I  par  EXCELLENCE 

~~  NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  ne. 


'  LES  ETABLISSEMEHITS  POULENC  FRÈRES 

fABRIQUE Dc PRODUITS  CHIMIQUES  -PARTS- 


(  DRAGÉES  rrpl" 

.  o5  centigr 
EInfants  :  a 

—  Dosr  ;  6  par  jour,  en  3  fois,  un  peu  avant  les 

INDICATIONS  granulé  pôr'jo'; 

.  loccntîgr 
r.  (Knfnnls 

par  cuillerée  à  café  —  Dose  :  3  cuillerées  à  café 

(  AMPOULES  i~. 

O  gr.  o5  CO 
ramuficulairc 

tîgr.  par  centimètre  cube.  —  Dose  :  i  injection 
tous  les  deux  jours. 

TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 

,  !  EAU  DE  MER . 5  c.  |  une 

cliaquc  \  (jiycéroph.  de  soude.  0  gr.  20  iiijeelion 
“niPpule <  Qjgo-dyiatg  soude.  0  gr.  05  tous  les 
contient  (  strychnine ...  1  niillig.  1  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

2é,  Rixe  Canmartin  —  PARIS 


Vjf ‘ 


LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 


PAR  PLATTEL 


MACÉDOINE 


iz  emporté,  mon  cher,  nommé  à  l'unanimité  !  Votre  traité  sur  l'amertume  des  qu 
it  les  causes  de  la  migraine  des  lapins  vous  a  valu  les  suffrages  de  toute  l’Académi 
as  honore  autant  qu'il  illustre  MM.  les  Académiciens. 
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TUBERCULOSE  —  EMPHYSEME  —  BRONCHITE  CHRONIQUE  —  ASTHME  —  MIGRAINE  —  ECZEMA  —  PALUDISME 

Seule  Préparation  permettant  la  Thérapeutiiiue  Arsenicale  Intensive  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


GOUTTES  10  à  20  par  jour  1 

dostcs  i  2  millig.  (gu  deux  fois) 

AMPOULES  là2  par  jour 

—  à  50  millig. 

COMPRIMÉS  là3  — 

—  à  25  millig. 

GRANULES  2  à  6  — 

—  à  1  cenligr.  _ 


MCTOLAXINE  FYDAIU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  I&ctiqne  pur 

i*^”^^diatement  m  CONSTIPATION  chronique  on 
wllpprilllv  inddenteUe,  les  Intoxications  gastro-intestinales,  Fermen- 
tâtions  putritles.  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 


sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
luvIillfHI  périatalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  à  3  comprlniés  par  Jour.  —  2‘SO  la  boita  de  36  comprimés. 

Littérature  et  Echantillons  :  LABORATOIRES  BIOLOGIQUES  de  A.PÂRI8 

l.Hne  de  Cbâteatudan—BB,  Rue  Lefstyeite,  FA.RI8.  —Téléph.  133-95.  i 


ITHYRODOSE 

lOVARO-THYROIDINE  |~ 


USSAT 

Maladies  des  Femmes 

Métrites.  Neurasthénie 

Basedowisme.  Névroses 

(Ariège) 

Maladies  des  vaisseaux 

Phlébites 

Artériosclérose 

UROTROPINE  SCHERING 

Indispensable  dans  les  affections  des 
Organes  GÉNITO-URINAIRES 

La  prescrire  en  comprimés  pour  éviter  des  substitutions 

DOSE.  —  De  2  à  4  comprimés  par  Jour,  chaque 
comprimé  dissous  dans  un  grand  Verre  d’eau  froide. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
4,  Faubourg  Poissonnière,  PARIS 
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LA  MÉDECINE  DANS  L’ART 

PAR  GABRIEL  METSU 
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FARINES  MALTÊES  JAMMET 


de  ta  Société  d’ Alimentation  diététique 
pour  te  régime 

des  MALADES,  COJIVALESCENTS,  VIEILLARDS 


CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
-CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l’Orgéose,  etc.,  etc. 

Usine  à  Levallois.  —  Brochure  et  échantillons  sur  demande 


RIZINE  GRÀMENOSE 

Crème  de  Riz  maltée  Avoine,  Blé,  Maïs,  OnoE 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  BASE  DE  Blé  et  O'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  DE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÉRÉMALTINE  AVEN  OSE 

Arrow-Root,  Blé,  Orqe,  Maïs  Farine  d-Avoine  maltée 

ORGÉOSE  LENTÏLOSE 

Crème  d'Oroe  maltée  Farine  de  Lentilles  maltée 


KEPHIR-SALMON  îï  PULVO-KEPHIR 


Pour  préparer  sot-méme  le  Képhir  lait  diastasé 


KOUMIS-SALMON 

Préparé  selon  la  mode  de  Kirgis 
Anémie.  —  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies 


YOGHOURT 

Lait  caillé  bulgare 

)sie.  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  O 


Nous  préparons  du  Képhir  ai’ec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TELtÉPHOISlE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉLkÉPHOIlE  149-78 


fHltÜB  URBAINS  l 


PENSION  DE  FAMILLE 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

d|ii!OiT|ailie  -  Dictctiqiie  - 
troti^crapic  -Air  ciiaüd- 
lixcijil .  Cliâtcl-  Oiiyoïj.VIcljy 
fS./iur  Chateaubriand  et  2.I{ucLordByroniùmps  EmÈES) 
TFL  'ï'10-24-  Médecin  DirecleuriDrL.DEltECQ  1^ 


AFFECTIONS  PULMONAIRES  OU  CONVALESCENCES 
RENONCE,  à  Guainville,  pan  Bueil  (Eure) 


BISCOTTES 


DIABÈTE,  OBÉSITÉ,  DYSPEPSIE,  GASTRITCS, 
GASTRALGIES,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumine  26  lédslllot  d'Or  et  Qraiidt  Prix  eux  divartet  Expoiftim 
diastasée)  échantillons  :  2!,  Bouin  Hauasmann,  Part». 


du  D'VŒBT 
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DIÉTÉTIQUE 


MENU  DES  GRANDS  ENFANTS 

pendant  la  deuxième  quinzaine  de 
septembre 

1°  DÉJEUNER  DU  MATIN 
Une  pomme  crue. 

Café  au  lait. 

Pain  beurré. 

Ou  :  Une  poire  très  mûre. 

Cacao  à  l’eau. 

Biscottes. 

Ou  ;  Six  noisettes. 

1/4  de  litre  de  lait, 
lyonguets. 

2“  DÉJEUNER  DE  MIDI 
Riz  au  gras. 


Tomates  en  salade. 
Pudding  aux  pommes. 

Ou  :  Jambon  d’York. 

Crème  fraîche  au  sucre. 

Poires  cuites. 

Ou  :  Œufs  brouillés  au  lait. 
Chicorée  cuite. 

Crème  au  chocolat. 

a»  DINER 
Croûte  au  pot. 

Épinards  au  jus. 

Crème  au  citron. 

Ou  :  Consommé  vermicelle. 

Purée  de  pois  maltée  à  la 
française. 

Œufs  au  lait. 


Ou  :  Consommé  tapioca  au  lait. 

Artichauts  sauce  blanche. 

Crème  vanille. 

recette 

Riz  au  gras.  —  Faire  blanchir  à 
l’eau  salée  125  grammes  de  riz  Caro¬ 
line  trié  :  l’égoutter,  le  mettre  dans 
une  petite  casserole,  le  mouiller  de 
3  décilitres  de  bouillon  de  boeuf, 
de  veau  ou  de  volaille.  Faire  bouillir 
sur  le  fourneau,  couvrir  la  casserole 
et  laisser  cuire  à  très  petite  ébullition 
pendant  20  minutes. 

A  volonté,  ajouter  15325  grammes 
de  beurre  frais. 

{Dr  Fr.  Regneault  et  Montagné). 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


-  LARYNGITES 


Laryngite  aiguë 

Séjour  dans  un  appartement  à 
température  constante,  iS",  et,  s’il 
y  a  de  la  fièvre,  repos  au  lit,  tisanes 
chaudes  (guimauve,  bourrache,  tilleul, 
lierre  terrestre,  lichen  d’Islande, 
racine  de  réglisse),  quinine  (2  cachets 
de  30  à  40  cgr.  par  jour)  et  pyrami- 

Ordouuer  un  purgatif  si  besoin. 

Observer  le  silence  presque  absolu. 

Envelopper  le  cou  de  ouate 
ou  de  flanelle  ou  mieux,  faire  des 
enveloppements  humides  ;  mettre  de 
la  teinture  d'iode  ou  un  cataplasme 
sinapisê,  matin  et  soir,  au  niveau 
de  la  région  sternale. 

Faire  prendre  des  pêdiluves  très 
chauds  et  sinapisés. 

Au  début  :  prescrire  les  inhala¬ 
tions  de  vapeur  d'eau  additionnée  de 
teinture  de  benjoin  (i  cuillerée  à 
café  pour  un  verre  d’eau)  pour 
calmer  l’irritation. 


iS-:'"'”::;::::::::  |  •“  ■ 

Eau  de  laurier-cerise .  20  — 

XXX  i  XL  gouttes  dans  un  demi- 
verre  d’eau  ;  jMur  inhalations  (Uacroix). 

’reintnre  d’eucalyptus .  20  gi'. 

Eau  de  goudron .  i  litre. 

Pour  inhalations  ou  pulvérisations 
(Lermoyez) . 

Goménol .  20  gf 

'Teinture  de  benjoin .  80  — 

I  cuillerée  à  soupe  dans  une  casserole 
d’eau  bouillante  au-dessus  d’une  lampe 
à  alcool.  Coiffer  le  récipient  d’un  enton¬ 


noir  renversé,  respirer  par  la  bouche  les 
vapeurs  (I,acroix). 

Ne  pas  ordonner  d’inhalations 
avec  des  médicaments  astringents 
et  ne  pas  faire  de  badigeonnages  du 
larynx. 

Administrer  le  benzoate  de  soude, 
l’aconit  et  la  belladone  : 

Benzoate  de  sonde  ...  6  gr. 

Teinture  d’aconit _  XXX  gouttes. 

Eau  de  laurier-cerise . .  10  gr. 

I  cuillerée  à  bouche  toutes  les 
2  heures  (Ruault). 

Benzoate  de  soude  . . .  15  gr. 

Sirop  de  codéine .  50  — 

—  de  térébenthine .  50  ■ — 

—  de  tolu .  125  — 

—  de  bourgeons  de  sapin . .  125  — 

I  cuillerée  à  bouche,  toutes  les 

2  heures,  dans  une  tasse  de  tisane 
chaude  (Ruault). 

Prescrire  la  poudre  de  Dower, 
l'oxyde  blanc  d’antimoine. 

Oxyde  blanc  d’antimoine.  \  . 

Poudre  de  Uower .  i  ‘‘‘‘ 

Excipient .  Q.  S. 

Pour  I  pilule  :  5  à  10  par  jour. 
Donner,  si  la  toux  est  forte,  la 
morphine,  la  codéine,  l'hérolne  : 

Clilorhydratc  d’héroïne .  10  cgr. 

Eau  distillée  de  laurier- 

cerise  .  10  gr. 

X  gouttes,  4  fois  par  jour. 

S’il  existe  en  même  temps  de  la  pha¬ 
ryngite  avec  douleurs  à  la  gorge, 
conseiller  les  inhalations  avec  la 
solution  suivante  : 

Chlorhydrate  de  cocaïne  ....  60  egr. 


Chlorate  de  potasse .  10  gr. 

Eau  de  laurier-cerise _  J  . .  ^  _ 

t'dycérine  .  j  aa  40 

iîau  distillée .  400  — 

Recourir,  au  besoin,  aux  garga¬ 
rismes  calmants  (infusion  de  feuilles 
de  coca,  solution  de  cocaïne,  d’acide 
phénique)  et  aux  applications  anal¬ 
gésiques  (menthol,  cocaïne  en  solu¬ 
tion  huileuse). 


A  la  période  de  coction ,  favo¬ 
riser  l’expectoration  par  les  bal¬ 
samiques  (goudron,  térébenthine, 
terpine,  terpinol,  créosote,  créosotal, 
tolu). 


.  !  ââ  10  cgr. 

Acide  benzoïque .  ) 

Extrait  de  belladone .  |  .  _ 

—  de  jusquiame _  ) 

Pour  I  pilule  ;  6  par  jour  (Ilerzen). 


Chez  les  enfants 

Teinture  de  belladone. 

-  d’aconit .  I  aa  10  gr. 

X  gouttes,  matin  et  soir,  dans  une 
tasse  de  lait  tiède  ou  une  tasse  d'infu¬ 
sion  sucrée  de  fleurs  pectorales,  de 
bourrache,  de  capillaire,  des  quatre 
fruits  (Comby). 

'Teinture  d’aconit,  j  ^ 

—  de  belladone.  .  ) 

Sirop  de  tolu . . .  50  cc. 

—  de  codéine .  20  — ■ 

I  cuillerée  à  café  toutes  les  2  heures 
(Ilerzen) . 

Péronine .  10  cgr. 

Infusion  de  polygala  à  5  0/0  .  100  gr. 

Sirop  de  tolu .  20  — 

3  cuillerées  à  café  par  jour  (entants 
de 5  ans)  (Ilerzen). 
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PLUS  RAPIDE  r  Seinture  cL'IooU  ,  CcutapEocsinei  sinajîisés ,  N  VîBiriEl 

PLUS  ENERGIQUE  OOE  ô  |  tbermlciues  ,  Pointes  de  fea  , 

PLUS  PROPRE  I  Pa.piei-5  à  Ea  HoutarcLe  ,  etc.  ...  PflS 

^clmiiülfoni  :XaboraJiilfe  Mouclin  !  4-b,6ou/i  Tîenilinontwit-T’arii  ^Dêpôl  Général  ■.Simon  nTleneau  ,2l,i:  nichrl-lr-Comle  .Parii. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PROVINCE  MÉDICALE.  —  Protection  et  surveillance  du 
développement  de  l’enfant.  Le  fichier  sanitaire. 
(E.  M.^zoyer  (de  Nîmes),  i6  août  1913,  11“  33). 

On  pourra  contribuer  à  favoriser  le  développement  de 
la  jeune  génération  et  ainsi  à  sauvegarder  l’avenir  de  notre 
pays  par  le  fichier  scolaire,  base  fondamentale  de  l’ins¬ 
pection  médicale  des  écoles,  désormais  plus  précis  et  pins 
complet,  surtout  pour  les  antécédents  personnels,  toujours 
importants. 

Les  dossiers  sanitaires  individuels  des  cillants  doivent 
être  rigoureusement  confidentiels  pour  les  institutrices, 
instituteurs,  gardiens  et  toutes  personnes  en  ayant 
connaissance  par  leur  profession,  tout  comme  pour  les 
médecins  liés  par  le  secret  professionnel. 

Ils  resteront  toujours  la  propriété  exclusive  des  parents 
ou  tuteurs  absolument  libres  d’en  disposer  à  leur  guise. 
JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BORDEAUX.  —  Sarcomatose 
généralisée.  (Kuxgehiei,,  10  août  1913, 11“  32). 
Chez  un  malade,  on  pouvait  constater  l’existence  de 
soixante-quatre  tumeurs  disséminées  dans  le  tissu  cellulaire 
des  régions  sus-claviculaire,  thoracique,  abdominale  et 
lombaire.  La  tumeur  initiale,  qui  soulevait  la  base  du 
creux  axillaire,  était  grosse  comme  une  tête  de  fœtus  à 

A  l’entrée,  le  malade  ne  présentait  aucun  signe  clinique 
de  localisation  viscérale  et  l’examen  radioscopique 
resta  négatif.  Cependant,  l’état  général  s’affaiblit  de  plus 
eu  plus  et  le  malade  succomba  rapidement.  A  l’autopsie, 
ou  trouve  des  ganglions  médiastinaux  envahis,  laissant 
échapper  à  la  coupe  une  bouillie  blanchâtre.  La  plupart 
des  viscères  étaient  farcis  de  granulations.  L'examen 
histologique  montra  qu’il  s’agissait  d’un  sarcome  globo- 
cellulaire  typique. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BORDEAUX.  -  Chancre  redux 
simulant  une  réinfection  syphilitique  vingt  mois 
après  un  traitement  par  le  Salvarsan  (W.  Dubreuieh 
et  G.  Petges,  n»  34,  24  août  1913). 

Ou  a  trop  souvent  parlé  depuis  quelques  années,  de  la 
guérison  et  des  réinfections  de  la  syphilis.  Des  observa¬ 
tions  de  trois  malades  qui  ont  présenté  un  chancre  redux 
ayant  pu  faire  croire  à  une  réinfection,  ou  peut  tirer  des 
■  conclusions  intéressantes  ; 

i^Ne  pas  parler  trop  vite  de  la  guérison  après  n’im¬ 
porte  quel  traitement  ;  2“  n’admettre  la  réinfection  que 
si  le  nouveau  chancre  a  un  siège  différent  du  chancre 
primitif  et  s’il  s’accompagne  dans  les  délais  habituels  des 
accidents  secondaires  ;  3“  le  chancre  redux  considéré  classi¬ 
quement  comme  un  accident  préco  ce,  suivant  le  premier 
à  quelques  setnaiues  de  sa  guérison  a  pu  être  noté  dans 
un  cas  vingt  mois  après  le  début  de  la  contagion  ;  chez 
un  autre  malade,  des  chancres  de  retour  multiples  sont 
survenus  à  deux  reprises,  trois  mois  et  quatre  ans  après 
l’accident  primitif  ;  4“  on  ijeut  voir  ces  chancres  de 
retour  tardif  après  le  mercure  comme  après  le  Salvarsan. 

SEMAINE  MÉDICALE.  —  Rétention  chlorurée  hypochlo- 
rémique  dans  les  néphrites  hydropigènes  (P'  Ch. 
Achard  et  A.  Ridoï,  n»  35,  27  août  1913). 

Sons  le  nom  di  urémie,  les  médecins  s’entendaient  depuis 
longtemps  pour  comprendre  nn  ensemble  d’accidents 
imputés  à  l’insuffisance  fonctionnelle  des  reins  et  notam¬ 
ment  à  la  rétention  de  certaines  substances.  Mais  depuis 
plusieurs  années,  les  auteurs  se  servent  de  termes  auxquels 
ils  n’ont  pas  toujours  attaché  le  même  sens,  si  bien  que 
des  confusions  peuvent  naître  dans  l’esprit  d’un  lecteur 
'  non  averti. 

«  Pour  éviter  ces  risques  de  confusion  »,  il  nous  paraît 
préférable  de  laisser  au  mot  urémie  sa  signification 
consacrée  par  l’usage,  de  désigner  la  teneur  du  sang  en 
urée  et  en  chlorure  par  les  mots  azotémie  et  chlorémie,  et 


de  qualifier  d’hyper  ou  hypoazotémie,  d’hyper  ou  hy^jo- 
chlorémie  les  variations  pathologiques  par  excès  ou  par 
défaut  qui  se  peuvent  rencontrer  chez  les  malades.  » 
MÉDECINE  MODERNE.  —  L’appeudicotyphus  (Charees 
Richet  fies,  n»  8,  août  1913). 

Sous  le  . nom  d’appendicotyphiis,  on  désigne  la  fièvre 
typhoïde  à  début  appendiculaire.  La  chose,  sinon  le 
mot,  n’est  pas  nouvelle,  mais  le  diagnostic  est  difficile  et 
ne  peut  être  posé  de  façon  certaine  le  premier  jour.  Ce 
diagnostic  d’appeudicotyplius  nécessite  le  plus  souvent 
certaines  recherches  de  laboratoire,  parfois  même  l'évo¬ 
lution  seule  permet  de  l’aflirmer. 

Dans  l’appendicotyphus,  le  traitement  de  l’appendicite 
prime  celui  de  la  typhoïde  ;  il  ne  faut  qu’exceptionnelle- 
nient  opérer  d'urgence  les  appendicotyphus,  tandis  qu’il 
faut  opérer  d’urgence  toutes  les  appendicites  paraty- 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  -  Un  cas  de  hoquet  rebelle 
arrêté  par  l’adrénaline  (J.  Si'cgae,  de  Jérusalem, 
11“  34,  23  août  1913). 

Chez  un  malade  atteint  de  colique  néphrétique  survient 
un  hoquet  très  pénible  contre  lequel  tous  les  moyens 
employés  échouent.  On  donne  de  fortes  doses  de  broiiiiirc, 
de  chloral,  du  chloroforme,  de  la  cocaïne,  etc.  Ou  fait  des 
injections  de  morphine,  des  lavages  de  l’estomac  avec  une 
solution  de  nitrate  d’argent,  des  pulvérisations  d’éther 
et  de  chlorure  d’éthyle  sur  le  creux  épigastrique.  Ou  opère 
des  tractions  rythmées  de  la  langue,  compression  et 
électrisation  des  phréniques  ;  finalement,  on  a  recours  à 
l’anesthésie  générale  au  chloroforme,  mais  sans  aucun 
résultat  favorable.  Le  hoquet  est  continu,  spasmodique, 
empêchant  le  malade  de  dormir  et  l’épuisant.  Cet  état 
dure  onze  jours. 

«  Appelé  en  consultation  à  l’hôpital  Choaré  Sédek,  je 
conseille  l’adrénaline,  me  basant  sur  l’action  antispasmo¬ 
dique  efficace  de  ce  médicament  dans  l’asthme. 

Le  malade  prend  X  gouttes  de  la  solution  à  i/iooo  ; 
aussitôt  le  hoquet  s’atténue  et  diminue  de  fréquence  ; 
une  demi-heure  après,  on  renouvelle  la  même  dose  de  la 
solution  d’adrénaline,  le  hoquet  disparaît  complètement 
Ijour  ne  plus  revenir.  » 

PROGRÈS  MÉDICAL.  —  A  propos  d’un  cas  d’infection 
'  paratyphoïde  du  type  B  chez  une  enfant  ayant  eu 
précédemment  une  fièvre  typhoïde.  Existe-t-il  des 
relations  d’immunité  entre  des  infections  typhoïdes 
et  paratyphoïdes?  (Chevree,  23  août,  1913)- 
La  succession  chez  un  même  sujet  des  deux  infections 
typhique  et  paratyphique  est  .une  éventnalité  dont  l’exis¬ 
tence  est  aujourd’hui  démontrée  par  un  certain  nombre 
d’observations.  Ces  faits  permettent  de  dire  qu’en  pateil 
cas,  l’infection  initiale  n’immunise  pas  ou  bien  immunise 
insuffisamment  contre  celle  qui  la  suit.  Il  faut  donc  faire 
en  sorte  de  ne  point  s’exposer  à  telle  infection  soùs  le 
prétexte  qu'on  a  pu  échapper  à  l’autre. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  —  De  l’emploi  abufeif 
et  inconsidéré  des  irrigations  vaginales  trbp 
chaudes  en  gynécologie  (R.  de  Langeniiagen  (de 
Luxeuil),  n“  34,  23  août  1913). 

Journellement  employées  dans  un  but  thérapeutique, 
prophylactique  ou  autre,  les  irrigations  vaginales  ne 
sont  pas  seulement  un  mode  de  traitement,  elles  font 
partie  de  la  toilette  féminine.  Sous  le  vague  prétexte 
d’une  leucorrhée  banale,  les  femmes  ont  la  déplorable 
habitude  de  faire  continuellement  des  injections.  «  Or, 
nous  sommes  de  ceux  qui  pensons  que  chez  la  feilime 
saine,  les  injections  vaginales,  loin  d'être  indispensables 
sont  plutôt  nuisibles  et  peuvent  être  une  cause  de  stéri¬ 
lité..., lefait  de  croire  qu’on  réalise  une  antisepsie  spéciale 
par  la  multiplicité  des  injections  faites  régulièrement 
matin  et  soir,  constitue  un  non-sens.  Ou  traumatise 
inutilement  des  organes  qui  ne  demandent  qu’à  vivre 
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•  CROISSANCE  RACHITISME  •  SCROFULOSE  •  DIAftfTE 


TU  BERCULOSE  ■  LYM  PH  ATISM  E  »  AN  EM  I  E 


TRAITEMENT D£  LA  TUBERCULOSE 


I  LA  RÉC  ALCI  Fl  CATION 

Ne  peut  être  ASSURÉE 
1^  d'une  fâçon  CERTAINE 

W'  e/  PRATIQUE 

queparlaTRICALCINE 


A  BASE  DE  SELS  tALCIQUES  RENDUS  ASSIMILABLES 


EN  CACHETS  CONPRIIVIES  POUDRE 


LA  TRICALCJNE ESTVENDUE 

TRICALCINE  PURE 

tricalcineHÉTHYLARSINÉE 
TRICALCINL  ADRÉNALINÉE 


Votre  "  TRICALCINE  "  nous 
donne  des  résultats  vraiînent  très 
satisfaisants  dans  le  service. 


Poudre  •  Comprimés  •  Cachets 
^rso  te  flacon  pour  30 jours  de  traitement 
ou/aboilede  60 cachets 

EN  CACHETS  seulement  e/osés  exactement  à 
OjOI  Ue  MéTnnARSinATE o£  SOUDE  chimiquement 
pur.  Si ia  Boite  de  60  cachets 

EN  CACHETS  seulement  dosés  exactement  a 
5  gouttes' de  soiution  d  Adrêna  une  au  millième 
par  cachet .  6  f  ta  Boite  de  60  cachets 

Quelques  appréciations  sur  l’eifficacité  de  la  TRICALCINE 


“  TRICALCINE  "  avec  I 
1rs,  tellement  content  de  sc 


Signé  :  FELICE  LO  BIANCO, 

Assistant  au  Sanatorium  de  Montana  (f 

Êchantil.  et  Littérature  sur  demande.  Laboratoire  des  Produits  SCIENTIA,  42, 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  »  TUBERCULQ<;f  .  » 


APTE  DENTAIRE  •  TROUBLES  DE  DENTITION 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Les  symptômes  cardiovasculaires  du  coma  diabéti¬ 
que  et  du  précoma  ;  traitement  (R.  Ehrmann, 
Berl.  klin.  Wochenschrift,  N"  31,  4  août  1913). 

V.  Frcrichs  a  montré  qu’au  cours  du  diabète  grave,  la 
mort  peut  survenir  par  collapsus  cardiaque,  mais  il  a  nié 
qu’il  y  ait  une  relation  entre  le  diabète  et  le  collapsus. 
Naunyn  a  adopté  cette  opinion.  Von  Noorden,  qui  a  vu 
succomber  7  diabétiques  de  collapsus  sur  160  cas, 
estime  également  que  le  collapsus  cardiaque  n’a  rien  à 
voir  avec  le  diabète.  Les  auteurs  français,  Lépine  en 
particulier,  décrivent  deux  variétés  de  coma  et  dans  les 
cas  envisagés,  les  diabétiques  seraient  victimes  d’nn  véri¬ 
table  «  coma  cardiaque  ». 

R.  Elirmaun  revient  sur  cette  question  qu’il  a  déjà 
traitée  au  début  de  l’année  {Bcrliner  kl.  Wuchcyschrijl 
n"'  I  et  2).  Il  faut,  d’après  lui,  considérer  le  collapsus 
comme  relevant  d’un  trouble  général  dn  système  cardio¬ 
vasculaire  :  dans  le  coma  et  dans  le  précoma,  on  peut 
constater  un  abaissement  caractéri,stique  de  la  tension 
artérielle,  conséquence  de  l' into.\-ication  acide,  autrement 
dit  l’acidose  agit  sur  les  centres  vasomoteurs  comme  sur 
le  centre  respiratoire.  Donc,  le  «  coma  cardiaque  »  (1'  «  as¬ 
thénie  aiguë  du  myocarde»  ou  «collapsus  cardiaque»), 
non  seulement  dépend  étroitement  du  diabète,  mais 
représente  un  symptôme  propre  au  coma  diabétique 
comme  le  rythme  respiratoire  do  Kussmaul. 

L'abaissement  notable  de  la  pression  artérielle,  témoin 
de  l'asthénie  cardio-vasculaire  est  un  signe  important  de 
la  période  pré-comateuse  comme  l’odeur  d’acétone,  l’ex 
pression  spéciale  du  faciès  rappelant  celui  de  l’épilep¬ 
tique  après  la  crise  et  la  mollesse  des  globes  oculaires.  La 
recherche  systématique  de  ces  signes  chez  les  diabétiques, 
plus  importante  que  l’analyse  des  urines  souvent  négative, 
permettra  de  diriger  préventivement  une  thérapeutique 
efficace. 

Le  traitement  du  préconia  devra  donc  s’efforcer  de 
lutter  contre  l’asthénie  cardio-vasculaire.  R.  Ehrmann 
ne  paraît  pas  très  partisan  de  l’emploi  intensif  du  bicar¬ 
bonate  de  soude  et  conseille  une  thérapeutique  cardio- 
tonique  plus,  directe.  L’alcool  a  été  recommandé  par 
Von  Noorden  pour  empêcher  la  formation  des  acides 
gras  ;  le  camphre  lutte  utilement  contre  l’affaissement  du 
myocarde  (chez  un  artérioscléreux,  la  temsion  de  14-15 
descendue  à  10  remonta  rapidement  à  12,3)  ;  la  caféine 
en  plus  de  son  action  sur  le  cœur  augmentera  la  diurèse  et 
pourra  s’associer  à  la  digitale;  peut-être  la  théobromine 
serait-elle  préférable  à  la  caféine. 

Rupture  utérine,  par  Pituglandol  (G.  Espeuï,  Muen- 
chener  med.  Wochenschrift,  n»  32,  12  août  1913). 

Le  16  janvier  1913,  on  amène  à  l’hôpital  une  parturiente 
de  trente-quatre  ans.  Cette  femme  avait  accouché  sept  fois 
normalement.  D’après  la  sage-femme,  les  douleurs 
avaient  commencé  à  douze  heures  du  soir  et  les  mem¬ 
branes  s’étaient  rompues  à  une  heure  du  matin. 

A  l’examen,  on  trouve  un  bassin  rétréci  et  une  présen¬ 
tation  par  l’occiput  ;  effacement  du  col  ;  issue  de  méco¬ 
nium  ;  faiblesse  des  bruits  cardiaques  du  fœtus.  L’utérus 
ne  présentait  des  contractions  que  toutes  les  dix  minutes. 

La  vie  de  l’enfant  étant  en  danger  et  une  intervention 
ne  paraissant  pas  urgente,  on  pratique  à  cinq  heures  et 
demie  du  matin  une  injection  d’extrait  d’hypophyse 
(Pituglandol)  pour  augmenter  les  contractions.  Cette 
piqûre  étant  restée  infructueuse,  on  refait  une  nouvelle 
injection  une  heure  et  demie  après.  Au  bout  de  cinq 
minutes,  les  contractions  deviennent  violentes  et  très 
douloureuses.  La  femme  pousse  un  cri,  dit  qu'elle  va 
mourir,  sa  face  pâlit,  se  couvre  de  sueurs  froides  et  le 
pouls  devient  à  peine  perceptible.  Les  contractions  uté¬ 
rines  cessent  brusquement.  On  diagnostique  une  rupture 
utérine. 

Laparotomie:  la  matrice  présente  deux  ruptures  com¬ 
plètes  aboutissant  aux  cüls-de-sac.  On  enlève  l’utérus  et 
on  draine.  L’enfant  asphyxié  ne  vécut  pas.  Trois  jours 
après,  la  femme  meurt  de  péritonite  généralisée. 


La  dose  d’extrait  d’hypophyse  n’était  pas  exagérée, 
puisqu’on  répartit  en  deux  injections  le  contenu  d'une 
seule  ampoule  de  Pituglandol  (un  cni“). 

Le  cyanure  d’or  et  de  potassium,  xioison  du  sang  ; 

son  action  mortelle  chez  l’homme  (L.  H.wck,  Muen- 

chener  mediz.  Wochenschrift,  n»  33,  19  août  1913). 

Dans  le  n“  2  (1913)  du  Muench.  med.  H’oc/i.,  Bruck 
et  Glück  ont  rapporté  les  résultats  favorables  qu’ils  ont 
obtenus  par  injections  intraveineuses  de  cyanure  d’or  et 
de  K  dans  la  tuberculose  externe  et  la  syphilis.  Ils  ont 
employé  des  doses  de  0^4)2  à  o«'',05  tous  les  deux  ou 
trois  jours  et  sur  400  injpctions,  ils  n’ont  constaté  aucun 
accident  ;avecoKLoS,  ils. ont  eu  2  cas  d’ictère  pa.ssager. 
Bettmann  a  confirmé  cette  innocuité  (M uench.  med.  I  l’oi  /)., 
1913,  n"  15). 

Par  contre,  le  P''  Hauck  a  bu  l’occasion  de  traiter 
un  individu  atteint  d’un  vulgaire  lupus  et  le  malade  a 
succombé  avec  des  signes  d’intoxication. 

Un  homme  de  trente-sept  ans  entre  dans  le  service, 
le  17  mars  pour  un  lupus  de  la  face  ayant  envahi  le 
pharynx  ;  foyers  lupiques  sur  le  corps,  écrouelles  cervi¬ 
cales.  Aucune  lésion  viscérale.  Le  malade  a  déjà  été  traité 
en  1912  infructueusement  par  la  tuberculine  et  les 
rayons  X. 

En  trente-trois  jours,  10  injections  de  cyanure  double 
(oB'',34)  :  amélioration  nette.  Le  21  avril,  on  injecte  une 
dose  de  ob'',04.  Le  lendemain,  le  malade  se  jîlaint  d’une 
céphalée  violente,  0  40“,  3.  Cette  élévation  thermique  se 
maintient  les  jours  suivants.  Le  26  avril,  apparaissent 
des  signes  d’ictère  grave,  fonte  purulente  des  foyers 
tuberculeux.  1.,’état  s’aggrave  de  jour  en  jour  ;  le  !<''■  mai, 
le  malade  a  succombé.  Après  l’autopsie,  l’examen  histo¬ 
logique  des  différents  organes  confirme  l’hypothèse  que 
la  mort  était  due  à  une  intoxication  par  le  cyanure  d’oir 
et  de  K,  sans  qu’on  puisse  dire  si  l’or  ou  le  cyanure 
devaient  être  incriminés.  Du  vivant  du  malade,  l’examen 
du  sang  avait  montré  une  anémie  progressive  avec 
leucopénie,  et  ictère  hémolytique. 

2 8 . 1 VUémoglobine =51 1  Icmalics  =1.11 0.000  Leucocytes  =  700 
30.  IV  —  —5:  —  --.1.460.000  —  -=600 

2.  V  —  =60  —  —3.890.000  —  —950 

3.  V-  —  ^^35  —  =3-3.30.000  —  =950 

Infection  syphilitique  suivie  d’un  syndrome  de  Lan¬ 
dry  et  consécutivement  d’un  tabes  dorsal  (E.  D. 

JI.tCN.tMARA,  The  Lancet,  11°  4693,  9  août  1913). 

Récemment  à  la  Société  de  Neurologie  de  Paris  (9-1-13), 
à  propos  d’une  myélite  aiguë  ascendante  au  cours  d’une  . 
E  secondaire,  on  rappclla  l’observation  d’nn  malade,  de 
E.-D.  Macnamara  :  en  1904,  six  ans  après  le  début  de  la 
syphilis,  était  survenue  un  paralysie  flasque  des  membres 
inférieurs  qui,  en  peu  de  jours,  avait  gagné  les  bras,  et 
certains  muscles  innervés  par  des  nerfs  crâniens..  Puis  les 
symptômes  s’étaient  résolus  en  ordre  inverse  et  six  mois 
plus  tard,  le  malade  ne  présentait  plus  qu’une  légère 
difficulté  à  monter  les  escaliers. 

M.  Macnamare  a  eu  la  bonne  fortune  de  suivre  ce  malade 
dont  l’histoire  est  fort  intéressante.  En  1907,  survient  une 
paralysie  de  la  sixième  paire  qui  cède  au  traitement 
mixte.  Au  début  de  191 1 ,  apparaissent  des  signes  de  tabes 
avec  Romberg,  abolition  des  réflexes,  immobilité  papil¬ 
laire  ;  Wassermann  négatif.  A  la  fin  de  1912,  incontinence 
d’urine  intermittente.  En  mars  1913,  Wassermann  xrositif 
lymphocytose  légère  du  liquide  céphalorachidien. 

On  ne  peut  établir  de  relation,  dit  M.  Macnamara, 
entre  le  syiidrôme  de  Landry,  véritable  polyomyélite 
antérieure  sans  séquelles  et  le  tabès  survenu  neuf  ans 
après.  L’auteur  émet  même  l’hypothèse  que  cette  polio¬ 
myélite  était  accidentelle  et  n’avait  rien  à  voir  avec  la 
spécificité  à  moins  que  l’infection  syphilitique  n’ait 
simplement  créé  une  prédisposition  locale. 
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CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 

Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  les  monts  du  Lyonnais 
Etats  neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  digestif,  morphinomanes,  séniles,  trai- 
tement  diététique  et  physiothérapique  des  maladies  de  lu  nutrition,  arthritisme,  diabète,  obésité, 

HYDROTHÉRAPIE,  ÈLECTROTHËRAPIE,  RADIOTHERAPIE  PHOTOTHËRAPIE,  HELIOTHERAPIE,  MASSAGE 
Laboratoires  d'analyses.  —  3  médecins  attachés  à  l'établissement.  -  D’ FE  U  IL  LA  DE,  médecin  directeur. 
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4  Fondé  en  1802  par  le  D'  BOURNE VILLE.  —  icêdbok  bn  œbp  :  D'  G.  PAUIr-BONCOUR,  ancien  \ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adreiiar  Vitry-inr-Selna,  prés  Farii,  22,  ma  Saint-Anhin.  —  Rotict  illaitria  tir  daniait  ^ 
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CRATÆGiME  LEROUX 


Médicaments  nouveaux  | 

Par  H.  BOCQUILLON-LIMOUSIN 

Préface  du  P’  ROP.IN 


^  NeosaWarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

V  (Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
1 1  meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
mil  de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 

préparée  extomporanément 

p»r  les  lODUl^E^S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  “D'ÉRYTHÈMES;  PAS  DE  DRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  &  OARRIÈRE: 

3/,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


fEltl 

OVAfii 


Eltriits  OPOTHERAPIQUES  INJECTABLES’ 

OVARtaUE,  THYROÏDIEN,  HEPATIQUE,  PANCRÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NÉPHRÉTIQUE,  SURRÉNAL,  THYMIQUE,  HYPOPHYSAIRE 


OZI.A.IS:  i 


,  10,  Rue  de  l’Orne,  PARIS.  -  (Téléph.iSaxe  12-55). 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  COEUR.  —  Ankylostomose 
et  ictère  hémolytique  (J.  Parisoï  et  C.  Fairise, 
juillet  1913,1107). 

Chez  un  malade  atteint  d‘ ankylostomose,  à  une  pre¬ 
mière  période  d’anémie  due  au  parasite,  s'est  substituée, 
après  disparition  de  celui-ci,  une  deuxième  période  de 
déglobulisation  plus  intense,  relevant  de  l’action  combinée 
d’ulcérations,  d’hémorragies,  de  toxi-infections  intes¬ 
tinales,  aboutissant  finalement  à  la  production  d’un 
véritable  ictère  grave  d’origine  hémolytique  (fragilité 
globulaire,  auto-agglutination,  mégalosplénie,  urobili- 
nurie,  etc.). 

Les  recherches  anatomo-pathologiques  ont  montré 
l’existence  d’ulcérations  intestinales  chroniques  et  une 
infiltration  pigmentaire  générale.  La  splénomégalie 
s’accompagnait  de  congestion  des  cordons  et  de  macro- 
phagie  pigmentaire  surtout  marquée  dans  les  sinus  et  l’on 
trouvait  tous  les  signes  d’une  hypertrophie  passive  de  la 
rate  par  hémolyse  secondaire. 

Dans  le  foie,  le  lobule  était  inaltéré  mais  il  y  avait  une 
abondante  pigmentation  des  travées  cellulaires,  ime  réac¬ 
tion  lymphocytaire  marquée  dans  les  espaces  portes  et  de 
l’hypercholie  pigmentaire.  Cet  ictère  grave  d'origine  hémo¬ 
lytique  constitue  une  forme  évolutive  rare  de  l’ ankylostomose. 
PARIS-CHIRURGICAL.  —  Traitement  des  maladies  infec¬ 
tieuses  par  les  abcès  de  fixation  (de  Lostaeot, 

Nos.mafigis). 

Les  méfaits  dont  on  a  accusé  l’abcès  de  fixation,  tels 
a  douleur,  les  décollements  du  tégument,  l’infection 
secondaire  de  l’abcès,  ne  doivent  pas  entrer  en  ligne  de 
compte  pour  sa  déconsidération,  pour  la  bonne  raison  que 
ces  complications  n’existent  pas,  ou  que,  si  elles  existent, 
elles  sont  imputables  au  médecin  traitant.  La  méthode  des 
abcès  fixateurs  doit  être  utilisée  systématiquement,  d'emblée, 
sans  attendre  que  la  maladie  ait  progressé  eu  dépit 
d’autres  traitements,  lorsqu’on  se  trouvera  en  présence 
de  l’une  des  affections  suivantes  :  septicémie  puerpérale, 
pseudo-rhumatisme,  infectieux,  grippe  infectieuse,  pneu¬ 
monie,  appendicite,  fièvre  typhoïde. 

L’auteur  rapporte  VII  observations  qui  justifient  sa 
confiance  dans  la  méthode  de  Fochier,  qu’il  a  eu  iS  fois 
l’occasion  d’appliquer  et  qui  lui  adonné  des  résultats  ines¬ 
pérés. 

JOURNAL  D'UROLOGIE.  —  Le  coefficient  azoturique  de 
l’urine  dans  les  affections  rénales  et  les  cardiopa¬ 
thies  (J.  BREïet  R.  Boueeid,  t.  IV,  N°2,  15  août  1913). 
La  constatation  d’un  coefficient  azoturique  très  bas 
(entre  60  et  75)  fournit  de  fortes  présomptions  en  faveur 
de  l’existence  de  lésions  rénales,  bilatérales,  profondes  et 
étendues  (néphrites  aiguë,  subaiguë  ou  chronique,  formes 
massives  de  tuberculose  rénale,  voire  même  tuberculose 
fermée  d’un  rein  associée  à  une  atrophie  scléreuse  simple 
du  rein  opposé). 

Des  coefficients  compris  entre  73  et  80  se  rapportent 
assez  ordinairement  à  des  lésions  inflammatoires,  chro¬ 
niques  partielles  (sclérose  insulaire  de  Bard  du  rein  car¬ 
diaque),  à  des  processus  inflammatoires  des  oedèmes 
greffés  sur  des  reins  purement  cyaniques.  II  est  possible 
de  constater  des  chiffres  très  supérieurs  au  coefficient 
normal  (82)  chez  des  cardippatlies  essentiels  ou  cardio¬ 
rénaux. 

L’élévation  exceptionnelle  du  coefficient  azoturique 
(87,  88,  go)  se  trouve  dans  le  cas  de  reins  purement  cyani¬ 
ques  chez  des  sujets  atteints  d’endocardite  ulcéro-végé- 
tante  ou  de  lésions  valvulaires  chroniques. 

ANNALES  DE  GYNÉCOLOGIE  ET  D'OBSTETRIQUE.  —  Les 
résultats  expérimentaux  de  l’irradiation  des  ovaires 
(A.  Lacassagne,  "T.  vm,  Août  1913). 

On  ne  peut  s’empêcher  de  penser  que,  si  une  très  forte 


dose  de  Rayons  X  est  à  peine  suffisante  pour  stériliser  des 
lapines  et  laisse  subsister  une  grande  quantité  de  folli¬ 
cules  chez  la  chienne,  il  est  vraisemblable  qu’en  radio¬ 
thérapie,  chez  la  femme,  où  l’ovaire  est  beaucoup  plus 
profondément  situé,  la  quantité  de  rayons  susceptibles 
de  parvenir  jusqii’.à  cet  orga'ne  doit  bien  certainement  être 
insuffisante  pour  entraîner  la  stérilisation.  Actuellement  la 
stérilisation  des  ovaires  de  la  femme  par  rôntgénisation 
transcutance  parait  impossible  ;  elle  permet  de  craindre, 
qu’il  ne  serait  pas  sans  danger  de  chercher  à  l’obtenir  en 
employant  une  quantité  de  plus  en  plus  grande  de  rayons 
filtrés,  à  cause  do  l’action  de  ces  derniers  sur  les  autres 
organes  voisins  et  sur  le  tube  digestif  en  particulier. 
ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  —  Le  tréponème 

dans  le  cerveau  des  paralytiques  généraux 

(C.  Levadiïi.  a.  Marie  (de  Villejuif)  et  J.  Ban- 

KowsKi  (N“  7,  25  juillet  1913). 

Lorsque  les  méthodes  d’imprégnation  à  l’argent  mon¬ 
trèrent  qu’il  était  facile  de  mettre  en  évidence  le  trépo¬ 
nème  dans  les  lésions  spécifiques,  on  eut  naturellement 
l’idée  d’appliquer  ces  méthodes  aux  cerveaux  des  P.  G. 
<■  Découragés  trop  vite,  nous  abandonnâmes  la  question  ». 
Et  cependant,  les  constatations  négatives  devaient  être 
.attribuées  à  l’imperfection  des  méthodes,  car  la  présence 
du  spirochète  dans  le  cerveau  des  P.  G.  était  presque 
certaine  comme  le  montraient  les  résultats  de  la  réaction 
de  W.  appliquée  au  liquide  céphalo-rachidien  et  la 
transmission  expérimentale  d’un  syphilome  primaire, 
par  inoculation  de  substance  corticale  (Landsteiner  et 
Sœtzel,  février  1913). 

Il  y  a  quelques  mois,  en  se  servant  de  la  méthode  de 
Levaditi,  Noguchi  et  Moore  réussissaient  à  déceler 
l’agent  pathogène  de  la  vérole  dans  12  cerveaux  de  para¬ 
lytiques,  âgés  de  trente-trois  à  soixante  ans.  Mais  le 
pourcentage  des  résultats  positifs  ne  dépassait  pas  12p.  100. 
En  avril,  Noguchi  revenait  sur  la  question  :  par  l’emploi 
de  la  pyridiue,  sur  200  pièces  examinées,  il  avait  trouvé 
48  fois  le  spirochète.  Marinesco  et  Minea  durent  examiner 
26  cas  pour  enregistrer  une  unique  constatation  positive. 

«  Les  nouvelles  constatations  montrent  qu'à  la  condi¬ 
tion  de  se  servir  d’une  technique  appropriée  et  d’examiner 
systématiquement  chaque  circonvolution  cérébrale,  on 
réussit  à  découvrir  le  tréponème  dans  la  grande  majorité, 
sinon  dans  tous  les  cas  de  paralysie  générale... 

Nous  avons  examiné  neuf  cerveaux  frais,  provenant 
de  paralytiques  généraux,  chez  lesquels  la  maladie  a 
évolué  d’une  façon  typique,  huit  de  nos  malades  sont 
morts  à  la  suite  d’ictus  apoplectiformes.  La  date  exacte 
du  début  de  la  paralysie  générale,  chez  nos  sujets,  est 
difficile  à  préciser,  comme  toujours  en  pareil  cas  ;  il  s'agit 
surtout  de  paralytiques  chez  lesquels  les  troubles  ont 
évolué  rapidement,  puisque  la  maladie  a  été  diagnos¬ 
tiquée  de  UH  à  quatorze  mois  avant  le  décès.  Nous  n’avons 
enregistré  des  antécédents  syphilitiques  que  chez  trois  de 
nos  malades  ;  le  Wassermann  a  été  positif  dans  la  majorité 

Examinés  par  les  méthodes  rapides  {ultra-microscope, 
procédé  de  Fontana,  etc.),  ces  neuf  cerveaux  ont  fourni 
huit  résultats  positifs,  soit  lui  pourcentage  de  88,8  p.  100. 
Far  contre,  le  procédé  des  coupes  imprégnées  à  l'argent 
nous  a  permis  d’enregistrer  une  seule  fois  la  présence  du 
tréponème  dans  la  corlicalité  cérébrale,  soit  un  pourcentage 
de  11,1  p.  100.»  Il  y  a  donc  lieu  de  conclure  que /es 
nèmes  existent  d’une  façon  constante  dans  l’écorce  cérébrale 
des  P.  G.  qui  succombent  en  ictus.  La  paralysie  générale  est 
donc  bien  due  à  la  pullulation  du  tréponème  dans  l’écorce 
cérébrale  et  aux  lésions  que  cette  pullulation  engendré. 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


Fabrique  d  Instruments  de  Chirurgie  et  Electricité  Médicale 

BLACQUE  Fabricant,  25,  rue  Cujas,  Paris 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

4  volis  40  ampères  Prix  net.  46  fr. 

4  —  60  —  _  _  55  fr. 

ACCUMULATEUR  (LUMIÈRE-CAUTÈRE) 

8  volts  40  ampères  Prix  net.  68  fr. 

8  —  60  —  —  —  85  fr. 

A  CCUMULA  TEUR  (L  UMIÈRE-CA  UT  ÈRE) 

12  volts  40  ampères  Prix  net.  95  fr. 

12  —  60  -  -  -  120  fr. 

Manche  pour  cautère.  10  fr.  Galvano-cautére.  4  fr.  Cordon.  Sfr. 
Nouveau  miroir  de  Clar  avec  lampe  à  pas  de  vis,  net  35  fr. 


CURE  DE 


DIURESE 


aOUTTE  GRAVELLE 

ARTÉRIO-SCLÉROSE 


IflAmUMEsrSSi 


ma  NOTICE  iRTCussort  ^ 
itauuiït  scttffnmpvMcn 
«nvoi  ommiT  à  te— 


&  DE  REGIME 

;ch.  heudebert 


CHEIVIINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  .LA  ffl  E  D  I T  E  R  R  A  N  E  E 

EXCURSIONS  EN  AUTOMOBILE 

à  ta  portée  de  tous 

dans  la  merveilleuse  Forêt  de  Fontainebleau 

La  Compagnie  des  chemins  de  fer  P.  L.  M.  a  organisé  un  service  d’auto-cars  pour  la  visite  des  principales 
curiosités  de  la  Forêt  de  Fontainebleau.  Gnke  à  un  service  qui  fonctionne  depuis  le  Mai,  les  touristes  pour¬ 
ront,  pour  ie  prix  modique  de  II  francs  par  personne,  parcourir,  le  matin,  le  côté  Nord  de  la  forêt;  l’après-midi, 
je  côté  Sud,  effectuant  en  une  journée,  un  parcours  de  65  kilomètres  environ  et  disposant  de  deux  heures  et  demie 
pour  le  déjeuner  et  la  visite  du  Palais. 

Le  départ  a  lieu  à  la  gare  de  Fontainebleau  vers  10  h.  35,  et  le  retour,  vers  16  h.  45. 

Le  touriste  peut,  s’il  le  désire,  n’effectuer  que  la  visite  de  la  partie  Nord  de  la  Forêt,  pour  le  prix  de  4  francs, 
ou  de  la  partie  Sud,  pour  le  prix  de  8  francs. 

Pour  plus  de  détails,  consulter  les  affiches  spéciales 
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Ai.iikrï  IIai.l,  où  SCSI  tenu  le  Congrès. 

REVUE  DES  CONGRÈS 


LES  TRAVAUX 

DU  CONGRÈS  INTERNATIONAL  DE  LONDRES 
AVANT-PROPOS 

Un  congrès  est  une  bataille.  Quand,  seuls,  des  nationaux 
sont  en  présence,  si  les  luttes  d’école  ou  d’influence  peuvent 
jjrévaloir  sur  l’intérêt  scientifique  pur,  le  point  de  vue 
national  reste  sauf.  Mais,  dans  un  congrès  international, 
il  y  a  des  vainqueurs  et  des  vaincus  :  lorsqu’une  des  grandes 
nations  scientifiques  n’envoie  pas  ses  meilleures  troupes 
encadrées  par  ses  chefs  les  plus  marquants,  sa  clientèle 
internationale  s’en  affecte  et  se  détache  d’elle.  Uu  côté 
français,  le  congrès  de  Londres  avait  failli  mal  débuter  ; 
de  futurs  congressistes  avaient  été  émus  de  la  part  trop 
belle  faite  ou  laissée  aux  rapporteurs  allemands.  Heureuse¬ 
ment,  on  rétablit  l’équilibre  et  les  Français  accoururent 
plus  nombreux  que  jamais. 

Mais  notre  absence  de  cohésion  opposée  à  la  discipline  du 
bloc  germanique,  et  la  défection  de  plusieurs  personnalités 
annoncées  et  fort  attendues,  auraient  pu  compromettre 
le  zèle  national. 

Félicitons  hautement  ceux  qui  payèrent  de  leur  per¬ 
sonne  pour  les  absents.  Est-il  besoin  de  couvrir  de 
louanges  le  professeur  Chauffard  qui  prononça  cette 
première  conférence  d’ouverture  si  éloquemment  française, 
et  le  Doyen  Landouzy  qui,  avec  une  ardeur  sans  cesse 
renouvelée,  se  montra  toujours  sur  la  brèche  et  prodigua 
la  bonne  parole... 

Dans  quatre  ans,  la  bataille  se  livrera  à  Munich  ;  les 
précisions  que  nous  donnerons  après  ces  compte-rendus 
éclaireront  sur  les  fautes  commises  et  à  ne  plus  commettre 
nul  obstacle  ne  nous  empêchera  alors  de  montrer  à  ceux 
qui,  sur  ce  proche  territoire  nous  ignorent  si  souvent  et 
si  sciemment,  que  la  science  française  brille  d’un  éclat 
qu’on  ne  masque  pas  aisément. 

LES  CONFERENCES  D'OUVERTURE 

Cinq  conférences  furent  prononcées  par  les  professeurs 
Chauffard  (médecine  interne),  Harvey  Cushing  (chirurgie), 
F.  Ehrlich  (pathologie),  W.  Bateson  (hérédité)  et  M. 
Jolm  Burus,  Président  of  the  Local  Government  Board 
(santé  publique). 

I.  —  Le  pronostic  médical.  Ses  méthodes. 
Son  évolution.  Ses  limites 
Par  le  CHAUFFARD. 

Eu  remerciant  le  Bureau  du  XVH“  congrès  interna¬ 
tional  de  médecine  d’avoir  été  invité  à  prendre  la  parole, 
le  professeur  Chauffard  estime  qu’il  se  sentirait  très  in¬ 
digne  de  cette  haute  distinction  s’il  pensait  qu’elle 


s’adresse  beaucoup  moins  à  sa  personnalité  qu’à  la  science 
médicale  française. 

Il  aborde  alors  directement  le  sujet  de  sa  conférence, 
le  pronostic  médical,  envisagé  dans  ses  méthodes,  dans  son 
évolution,  dans  ses  limites. 

Le  problème  angoissant  du  pronostic  se  pose  to.is  les 
jours  depuis  qu’il  y  a  des  malades  et  des  hommes  qui 
essaient  de  leur  rendre  la  santé.  Le  pronostic,  le  traite¬ 
ment,  sont  dès  les  origines,  les  deux  demandes  instinctives 
de  celui  qui  souffre. 

«  Ce  n’est  que  plus  tard,  et  à  un  degré  déjà  plus  avancé 
de  culture  m(dicale,  qu’est  apparue  la  nécessité  préa¬ 
lable  du  diagnostic,  c’est-à-dire  d'iuie  notion  d’ordre 
purement  intellectuel  et  logique.» 

Et  le  diagnostic,  bien  que  dernier  dans  nos  acquisitions, 
a  pris  la  place  qui  lui  revient,  la  première  ;  quel  est  le 
médecin  qui  pourrait  pronostiquer  ou  traiter  sans  un 
diagnostic  précis  ? 

«  C’est  une  idée  toute  moderne,  mais  dont  nous  devons 
aujourd’hui  être  pénétrés,  que  celle  de  définir,  dans 
chaque  cas  particulier,  les  rapports  réciproques  de  ces 
trois  éléments  fondamentaux  du  jugement  médical  : 
savoir,  prévoir,  agir.  Instinctif  dans  les  âges  lointains, 
puis  longtemps  hésitant  et  cherchant  ses  voies,  l’acte 
médical  s’efforce  de  plus  en  plus  à  devenir  raisonné  et 
méthodique.  C’est  le  passage  de  l’art  à  la  science,  et  nulle 
époque  plus  que  la  nôtre  n’a  essayé,  et  souvent  avec  succès, 
de  le  réaliser.  » 

Mais  le  pronostic  médical  a  subi  une  évolution  ininter¬ 
rompue  et  il  convient  d’en  rechercher  les  origines.  Une 
place  importante  dut  être  faite  à  l'époque  hippocratique, 
et  du  texte  vénérable  du  livre  sur  le  Pronostic  (bien  qu’il 
lie  vise  que  les  maladies  fébriles),  rien  ii’est  à  retrancher 
dans  ses  descriptions. 

«Le  meilleur  médecin  me  paraît  être  celui  qui  sait 
connaître  d’avance  »,  ainsi  débutent  ces  pages  admirables, 
si  pleines  d'observation  clinique  et  de  pliilosophie  médi¬ 
cale.  Toujours  considérer  le  corps  dans  sou  ensemble,  et 
«  juger  toutes  choses  par  l’étude  des  signes  et  par  la  com¬ 
paraison  de  leur  valeur  réeiproque  >.  Et  ce  sont  encore  les 
mêmes  idées  que  soutenait  Platon  dans  le  Charmide, 
quand  il  disait  «  qu’on  ne  peut  guérir  la  partie  sans  le 

Aujourd’hui  encore,  les  notions  objectives,  primor¬ 
diales  n’ont  rien  perdu  de  leur  valeur,  et  leur  impression 
d’ensemble  nous  dicte  au  lit  du  malade  le  même  pronostic 
qu’autrefois. 

«  Pendant  plus  de  vingt  sièele.s,  l’observation  médicale 
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GUTRHNTERITES 
DES  NOURRISSONS 


OIAERHÉES  INFANTILES,  Mies  Syspeptlpesitur 


V  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  w» 

SiropieTrouelte-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou  après  oliacLue  tétée  ou  Toltoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Fapaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions, 


y  <S>  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
/  qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


Jll  JIL 

lùladlesdii  Estomac  dntestîttsÆnfantsMulf es 

8IROPdeTROUETTE-PERRETàla"PAPAjlNE”| 

1  OuilleréB  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr.  lo  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETâla  "PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas .  5  fr.  lo  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETàla“PAPAÏNE” 

1  à  2  cacheta  à  ohique  repas . 4  fr.  la  BoEto. 

COMPRlMÉSdeTROUETTE-PERRETàla ‘PAPAÏNE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 

E.TROUETTE,  is,  Rue  ûes  iDitiiblu-lDdmtrlels,  Paris.  -Vente  PÉglementÉe  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénÉfice  normal. 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


s’en  est  tenue  là,  réduite  à  ces  inêiues  ressoiurccs  élémen¬ 
taires,  jusqu’au  jour  où  des  méthodes  nouvelles  se  sont 
ajoutées  à  la  pratique  ancienne,  et  sont  venues  per¬ 
mettre  l’anal^'Se  des  troubles  morbides.  Dès  lors,  c’est, 
par  voie  aiuilytique,  et  à  l’aide  de  méthodes  de  plus  eu 
plus  pénétrantes,  que  va  progresser  l’enquête  médicale, 
en  même  temps  que  le  pronostic  s’ouvrira  des  voies  plus 
directes,  > 

Dans  l’étape  moderne,  l’exploration  directe  des  organes 
sains  et  malades  devient  réalisable.  Des  bases  plus  cer¬ 
taines  sont  données  par  Vanatomie  l>alliol<)gique. 

«  Définir  la  lésion  sur  le  vivant,  la  retrouver  sur  le 
cad-n  re,  en  déduire  le  diagnostic  et  le  pronostic,  tel  était 
le  programme  de  ce  qui  a  été  pendant  plus  d’uii  demi 
siècle  la  médecine  organicienne  ;  beau  programme,  et 
qui  contenait  une  grande  part  de  vérité,  mais  doctrine 
trop  étroite,  et  qui  tendait  à  confondre  la  lésion  avec  la 
maladie  dont  elle  n’est  que  le  résultat.  » 

«  D’étape  suivante  devait  être  franchie  sous  l’influence 
des  travaux  mémorables  de  Claude  Bernard.  Avec  lui, 
la  pathologie  devient  une  physiologie  déviée,  et  la 
maladie  un  trouble  des  fonctions  normales.  Nous  ne 
pouvons  juger  d’un  état  morbide,  apprécier  son  évo¬ 
lution  proliable  et  les  risques  qu’il  fait  courir  à  l’orga¬ 
nisme  que  si  nous  couuaissoiis  les  troubles  fonctionnels 
qu’il  suscite.  Comment,  eu  dehors  de  cette  notion  capi¬ 
tale,  se  représenter  d’une  façon  scientifique  le  pronostic 
d’une  lésion  du  cœur,  du  foie,  des  reins,  des  organes 
digestifs  ou  respiratoires  ? 

Tout  notre  effort  moderne  tend  chaque  jour  à  entrer 
plus  avant  dans  cette  voie,  ouverte  par  Claude  Bernard. 
'Toute  notre  instrumentation  de  plus  en  plus  perfectionnée, 
toutes  nos  techniques  de  laboratoire,  toutes  nos  recherches 
sur  le  sang,  sur  les  humeurs,  sur  les  réactions  cytologiques, 
ne  tendent  qu’à  un  même  but,  l’appréciation  délicate  de 
la  valeur  fonctionnelle  des  organes,  des  réactions  orga¬ 
niques  de  défense,  des  suppléances  et  compensations,  des 
synergies  morbides.  Des  médecins  s’efforcent  de  penser 
et  d’agir  eu  physiologistes,  ou  mieux  encore,  en  biolo- 
gisles.  Notre  analyse,  empruntant  à  la  fois  les  méthodes 
aujourd’hui  intimement  associées  de  la  clinique  pure  et 
de  la  pathologie  expérimentale,  essaie  de  dissocier  l’infinie 
complexité  des  mécanismes  pathogéniques,  Tenchaîne- 
ment  des  actions  et  des  réactions  secondaires,  et  nous  ne 
pouvons,  sur  un  cas  donné,  porter  une  conclusion  pro¬ 
nostique  qu’en  tenant  compte  de  tous  ces  facteurs.  » 

lie  pronostic  prend  sa  part  immédiate  de  toutes  les 
conquêtes  techniques  du  diagnostic.  Des  courbes  de 
température,  d’urines,  de  poids  :  les  graphiques  cardio¬ 
vasculaires,  le  dosage  et  le  rapport  des  multiples  élé¬ 
ments  du  sérum,  etc.,  tout  cela  importe  à  un  égal  degré 
pour  le  diagnostic  et  le  pronostic. 

Mais  le  pronostic  médical  resterait  très  incomplet 
s’il  n’envisageait  que  l’heure  présente,  '  sans  tenir  un 
compte  suffisant  de  l’avenir.  Toute  la  question  du  pro¬ 
nostic  éloigné  se  pose  devant  nous  chaque  jour  et  si  des 
infections  aigues,  nous  passons  aux  infections  chroniques, 
la  question  du  pronostic  éloigné  devient  encore  plus 
pressante. 

«  Ou  pourrait  presque  dire  que  rien  ne  s’oublie  dans 
l'organisme,  et  que  toute  adultération  d’humeur  ou  de 
tissu  prolonge  les  traces  de  sou  passage.  »  Da  découverte 
de  l’anaphylaxie  n’en  donne-t-elle  pas  la  plus  étonnante 
des  preuves? 

Si  Ton  étend  plus  loin  encore  le  champ  de  la  vision 
médicale.  Ton  fera  entrer  dans  le  pronostic  l’avenir  de  la 
descendance  familiale.  A  côté  du  pronostic  envisagé  chez 


l’individu,  il  faut  faire  une  place  au  pronostic  collectif, 
et  toutes  nos  mesures  légales  de  désinfection,  de  vacci¬ 
nation  préventive,  trouvent  dans  ce  pronostic  social 
des  maladies,  leur  justification  et  les  preuves  de  leur 
nécessité. 

lœ  pronostic  d’une  maladie  reste-t-il  immuable,  ou 
pouvons-nous  préciser  les  causes  et  les  sens  de  ses 
variations  ?  Admettre  une  telle  immuabilité,  serait  déclarer 
que  la  thérapeutique  est  restée  immobile  et  sans  progrè.s. 
Or,  l’histoire  du  rhumatisme  articulaire,  de  la  fièvre 
typhoïde,  de  la  diphtérie,  de  la  rage,  de  la  syphilis  et 
des  trypanosomiases,  des  dysenteries  montrent  que  nos 
conquêtes  thérapeutiques  ne  se  comptent  plus  et,  de  ces 
graves  maladies,  le  pronostic  a  été,  comme  du  jour  au 
lendemain,  complètement  transformé. 

Cependant,  comme  dans  toute  connaissance  humaine, 
il  y  a  des  limites  que  Ton  ne  doit  pas  oublier.  Quelles  sont 
donc  les  limites  du  pronostic  médical  ?  Une  distinction 
capitale  doit  être  faite  entre  le  pronostic  théorique  et  le 
pronostic  clinique  ;  le  pronostic  du  livre  reste  malheureu¬ 
sement  bien  loin  du  pronostic  vivant,  individuel,  appli¬ 
qué  non  plus  à  une  maladie  mais  à  un  malade,  et  eu  pra¬ 
tique  médicale,  comme  en  politique  «  il  faut  toujours 
compter  avec  les  impondérables 

«  Pour  conclure,  le  pronostic  médical  forme  comme  le 
corollaire  et  l’application  pratique  du  diagnostic  ;  de 
celui-ci,  il  empruute  les  méthodes  et  suit  les  progrès. 
Au  cours  de  sou  évolution  moderne,  il  a  pris  sa  part  de 
toutes  les  conquêtes  de  la  médecine  scientifique  ;  comme 
elle,  il  n’a  cessé  de  marcher  dans  les  voies  de  l’analyse 
clinique  et  de  la  pathogénie  expérimentale,  il  est  devenu 
de  portée  plus  haute,  de  vision  plus  éteiuhie.  Il  apparaît 
comme  la  synthèse  du  jugement  médical,  en  même 
temps  qu’il  précède,  contrôle  et  justifie  les  traitements 
et  les  prophylaxies.  Dans  son  ascension  vers  le  mieux, 
dans  les  atténuations  de  gravité  qu’il  nous  permet  de 
constater,  il  montre  les  étapes  parcourues  et  encourage 
nos  efforts.  Sans  doute,  nombreuses  sont  encore  nos 
incertitudes  ou  nos  déceptions  ;  mais  puisque  la  science 
du  pronostic  est  un  des  plus  hauts  sommets  de  la  méde¬ 
cine,  nous  devons,  dans  notre  marche  sans  arrêt,  essayer 
d’en  entrevoir  la  cime  ;  même  quand  celle-ci  nous  reste 
lointaine  et  cachée  dans  les  nuages,  ne  désespérons  jamais 
de  diminuer  la  distance  qui  nous  en  sépare.  Une  telle 
ambition  nous  est  un  devoir  et  sera  toujours  le  meillem: 
stimulant  de  notre  effort  médical.  » 

IL —  Les  “  Réalisations”  médicales,  de  leurs 
effets  sur  la  chirurgie  et  de 
Tinfiuence  que  la  chirurgie  possède  sur  elles. 

Par  le  Harvey  CUSHING 

de  Harvard  l'niversity 

'Trente-deux  aimées  — ■  toute  une  génération  — -  se 
sont  écoulées,  depuis  qu’un  Congrès,  tenu  à  Doudres,  a  vu 
réunir  cinq  hommes  de  génie  ;  Huxley,  chirurgien  de  la 
marine,  zoologue,  piiléontologue,  éducateur,  pliilosophe 
et  sociologue  ;  Virchow,  médecin,  anthropologiste,  archéo¬ 
logue,  hygiéniste  et  homme  d’état  ;  l’asteur,  le  chimiste  ; 
Dister,  le  chirurgien  et  Koch,  le  bactériologiste.  Sur  les 
fondations  construites  par  ces  hommes  —  nouvelles 
conceptions  biologiques,  doctrine  de  la  pathologie  cellu¬ 
laire,  fermentation,  immunité,  guérison  des  plaies  sans 
suppuration,  maladies  microbiennes  —  s’est  élevé  l’édifice 
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CHLOROFORME  DUMOUTHIERS 


do  "  Parla  Médical  M  Venfo  râgiemenloo 

I”  classe.  Place  Sadi-Carnot,  SAINT-ÉTIENNE 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


Mais  en  Angleterre,  une  loi  qtii  réglait  étroitement 
rexpérimentation  sur  l’animal  a  failli  restreindre  l’essor 
scientifique.  Cet  état  d’esprit  si  funeste,  n’était  point 
d’aillenrs  particulier  au  Royaume-Uni.  Pasteur,  lui-même, 
ne  fut-il  pas  accusé  de  cruautés  envers  les  animaux.  Au 
moment  même  où  se  réunit  le  second  Congrès  de 
Londres,  de  no\ivelles  mesures,  tendant  à  restreindre  la 
liberté  des  savants,  émanent  de  ceux  qui  voudraient 
abolir  l’expérimentation  sur  l’animal. 

Il  tombe  cependant  sons  le  sens  que,  sans  expérimen¬ 
tation,  le  progrès  dans  nos  connaissances  des  maladies 
serait  arrêté  net.  ^’oyons,  par  exemple,  à  qui  nous  pou¬ 
vons  être  principalement  redevables  dans  l’avenir  de  la 
guérison  de  la  tuberculose.  «  lîst-ce  à  Leuwenhoek  et  à 
son  microscope  ;  au  père  de  Lister  et  à  Abbé  qui  en  per¬ 
fectionnèrent  les  lentilles  ;  à  Laënnec  et  à  son  stéthos¬ 
cope  ;  à  Sir  William  Perkiu,  dont  les  recherches  sur  les 
produits  secondaires  du  goudron  fournirent  les  réactifs 
colorants  nécessaires  ;  à  Villemin,  qui  démontra  l’iuocu- 
labilité  de  la  malade  ;  à  Koch,  grâce  au  génie  duquel 
l’agent  infecté  fut  reconnu  et  cultivé?...  Indiscutablement, 
les  pas  décisifs  dans  cette  progre.“sion  ont  été  faits  grâce 


à  rexpérimentation  sur  l’animal  par  la  découverte  du 
bacille  et  sou  identification  comme  l’agent  causal  non 
seulement  de  la  tuberculose  pulmonaire  mais  encore 
de  ces  lésions  «  strumeuses  »  et  «  scrofuleuses  »  qui  trou¬ 
blèrent  tant  nos  précurseurs.  »  Les  découvertes  de 
Schaudinu,  de  Wassermann,  de  Metchnikoff  ou  d’Ehrlich 
ne  furent-elles  pas  dépendantes  encore  de  la  science 
expérimentale?  A  qui  est  due  la  possibilité  aux  êtres 
humains  de  vivre  sons  les  climats  tropicaux?  Là  encore, 
la  liste  des  expérimentateurs,  bienfaiteurs  de  l’huma- 
uité,  s’allonge  ;  depuis  ïhéobald  Smith,  qui  montra  en 
1893  qu’un  parasite  intermédiaire  est  nécessaire  pour 
inoculer  à  l’homme  la  fièvre  du  Texas,  jusqu’à  Mauson 
le  jeune  et  Warren  qui  n’hésitèrent  pas  à  se  soumettre 
eux-mêmes  aux  morsures  de  moustiques  infectés. 

Mais  l’argument  irréfutable  contre  ceux  qui  se  dressent 
pour  restreindre  rexpérimentation,  consiste  eu  ce  fait 
que  les  animaux,  par  l’expérimentation  même,  ont  pu 
être  délivrés  d’affections  redoutables  qui  les  décimaient 
—  telle  la  jaunisse  maligne,  que  la  morsure  de  la  tique 
du  chien  inocule  à  l’ami  de  l’homme  avec  le  parasite 
causal.  (A  suivre). 


NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
D'  PIERRE  GORSE 

Nouvel  agrégé  de  chirurgie  générale  près  la  Faculté 
de  Toulouse,  M.  Corse  est  né  à  Pau  en  1874.  Après  une 
année  d’études  à  la  Faculté  de  Bordeaux,  il  entra  à  l’iîcole 
du  Service  de  Santé  militaire  de  Lyon  ;  peu  de  temps 
après  sa  sortie  du  Val- 
de-Grâce,  il  fut  envoyé 
en  Algérie. 

Depuis  plusieurs  an¬ 
nées,  à  lâlle,  il  colla¬ 
bore  à  l’enseignement 
donné  à  la  clinique 
chirurgicale  infantile 
de  l’Université,  dans 
le  service  de  son  maî¬ 
tre,  le  professeur  Gau- 

Principaux  travaux: 
Les  Kystes  hydatiques 
de  la  paroi  abdominale 
antérieure.  Les  Usions 
traumatiques  des  ménis- 
I.c  D'  Pierre  Corse.  ques  articulaires  du 

genou.  —  Hernie  et 
appendicite.  —  Un  procédé  nouveau  de  cure  radical?  de 
Vectopic  testiculaire.  ■ —  Les  angiomes  intramusculaires. — 
Les  pseudarthrose  s  de  l’olécrànc.  —  Le  cancer  de  la 
langue  chez  les  jeunes  sujets.  —  Tuberculose  pulmonaire 
et  chirurgie. 

Ajoutons  que  le  nouvel  agrégé  est  également  un  nou¬ 
veau  chevalier  de  la  Légion  d'honneur  (du  12  juillet  :9I3). 


D'  VICTOR  GILLOT 

Le  nouvel  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  d’Alger 
est  né  à  Antun  le  5  avril  1872.  Externe  des  hôpitaux  de 
Lyon  (1895-1897).  Interne  en  médecine  (Lyon  1900) 
Médecin  deshôpitaux  d’Alger  (1903).  Chef  de  clinique  mé¬ 
dicale  (Alger  1901-1904). 

Chef  de  clinique  des  ma¬ 
ladies  cutanées  (1904- 

1907) . 

Professeur  suppléant 
des  chaires  de  pathologie 
et  de  clinique  médicale 
à  l’École  de  médecine 
d’Alger  (concours  Mont¬ 
pellier  1909). 

Chargé  des  fonctions 
d’agrégé  près  la  Faculté 
de  médecine  d’Alger 
(arrêté  ministériel  du 
I  février  1910). 

Ancien  stagiaire  de  l’Institut  Pasteur  de  Paris  (1900). 
Attaché  à  l’Institut  Pasteur  d’Alger  (1905-1908). 
Récompenses  scientifiques  :  Académie  de  médecine  ; 
Mention  très  honorable  Prix  Itard  15  décembre  1909; 
—  Société  de  médecine  d’Alger  (Prix  Maillot  1905)  — 
AF  A  S  (subvention  pour  l’étude  de  la  fièvre  de  Malte, 

1908) . 

Oflicier  d’ Académie  (1905). 

Chevalier  de  1''“  classe  du  Nichaii  Iftihar  (1903),  médaille 
d’or  des  Epidémies,  Typhus  exanthématique  (Alger  1898). 

Médaille  d’or  des  Epidémies  Peste  pneumonique  (Alger, 
1912). 
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BENEDICTINE 


GUIDE  PRATIQUE  I 

POUR 

L’ANALYSE 

DES  URINES 

Par  A.  RONCHÈSE 


SÉDATIF  ou  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antinévraleique 

PEPTO-VALERIANE  liquide  ««  d  gigon 


rcriu'WHLLniHni:  liquide 
VALERIANOSE  GLUTINISÊES 


Suppression  de  l'Odeur,  des  Hausées  st  de  l’Intolérance 


volume  in-i8,  de 
el  5  planches  col( 


PRODUITS  ORGANIQUES  DE  F.  VICIER 

Capsules  Ovariques,  Orchitiques,  Prostatiques, 
Hépatiques,  Surrénaies,  Pancréatiques,  de  Thymus, 
de  Corps  thyroïde,  etc. 


Pharmacie  VIGIER,  12,  boul.  Bonne-Nouvelle,  PÂBIS 


I 


ETABLISSEMENT  de  SAINT-GALMIER  (Loipef  | 


ltabussement  BAIGNQTSi 


L’eau  deTabie  sans  Rivale.  —  La  plus  légère 
à  restomao.  —  Déclarée  d’intérêt  public. 


THERMAL  DES _ _ 

à  Dax  .(Landes)  -4.-, 

1  Ouvert  toute  .l'Année 

Traitement  du  Rhumatisme 


Exiger  ie  CACHET  VEUT  et  la  SIBNA  TUBE  ; 


ioüs  toutes  ses  formes  pan  les  Boues  VégétorminéralesM 
Envoi  franco  de  notices -S'adresser  au  Directeur 


=,"1 CHRONOGRAPHE  JUST” 

qui  rend  cent  fois  plus  de  services 


8  JOURS  A  L’ESSAI 

GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons 
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GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons 
]  GRATUITEMENT 

.  AniNE.E.O  (  tous  les  accidents  que  vous  y  causerez. 


DESCRIPTION  TECHNIQUE 


Alouvement  à  échappement  à  ancre  ligne  droite,  balancier  compensé, 
métal  Invar,  spiral  Bréguet,  15  rubis  fins,  antimagnétique.  Réglé  aux  / 
positions  et  aux  températures.  Calibrage  et  interchangeabilité  absolus.  / 
Fonctions  de  chronométrage  indéréglables  et  instantanées.  |  | 
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Vas  plus  cher  qu'une  montre  !  ! 


Par  suite  de  notre  IraiW  avec  le  Journal  PARIS  MÉDICAL,  nous  vendons  / 

le  chrônographe  “  JUST  ”  au  Corps  médical  avec 

12  et  15  mois  de  crédit 

par  paiement  de  6  fr.  70  par  mois  et  au  comptant  avec  10  0/0  d’escompte.  Franco  de  port  et  d'emballage. 
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Horloger  de  la  Marine  de  l’État  et  de  l’Observatoire.  deSOriptiOB  N”  IB 


J.  AURICOSTE,.o, 


LE  PLUS  HAUT  PROGRES  DE  LA  CHRONOMETRIE  MODERNE 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  DOS  oolumes  pouoent  être  fournis  pur  lu  Librolrlo  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Thérapeutique  clinique  desma¬ 
ladies  de  l’estomac  et  des 
symptômes  associés,  par  le 

D'  Iv.  Pron,  igi4,  I  vol.  gr.  in-8 
de  275  pages,  Br.  6  fr.  {Maloine, 
à  Paris.) 

Manuel  de  bactériologie,  par 


les  Leiimann,  Neumann  et 
PllIEIBERï.  1913,  I  vol.  in-8  de 
752p.  avecfig.  Br.  14  fr.  Relié  i6fr. 
iJ.-B.  Baillière  et  fils,  éditeurs  à 
Paris). 

Les  signes  humoraux  de  la 
syphilis.  Introduction  .à 


ïétude  des  conditions  expéri¬ 
mentales  du  traitement  de  la 
syphilis,  par  le  Ur  Arthur 
VernES.  1913,  1  vol.  gr.  in-S,  de 
90  pages  avec  lig.  Br.  3  jr.  50. 
(y.  B.  Baillière  et  fils,  éditeurs 
à  Paris). 


LA  SANTE  PAR  LE  GRAND  AIR 

LES  COLONIES  DE  VACANCES 


Par  Ad.  BONNARD 

Avec  Préface  de  Gabriel  BONVALOT 

volume  in-i8  de  272  pages,  avec  planches  et  figures .  3  fr. 
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GILBERT  et  WEINBERG 


TRAITE  DU  SANG 


P*  GILBERT  et  du  D»  WEINBERG 


MM.  ACHARD,  AUBERTIN,  AYNAUD,  BAUDOUIN,  BILLET,  BOIDIN,  BORDET,  BRETON, 
CALMETTE,  CHABROL,  CHAUFFARD,  DOPTER,  FIESSINQER,  FOIX,  QENOOU,  OILBERT, 
HERSCHER,  JEANTET,  JONNESCO-MICHAIESTI,  DE  JONQ,  JOUAN,  LEBŒUF,  LÉGER, 
MESNIL,  MOUTON,  NICLOUX,  NICOLLE,  NOGUCHI,  NOLF,  PAPPENHEIM,  PARTURIER, 
PHILIBERT.  PINOY,  RIBIERRE,  Ch.  et  Ch.  RICHET  Fils,  RUBENS-DUVAL,  SABRAZÊS, 
SACQUEPÉE,  SICARD,  TARASSEWITCH,  THOINOT,  TIFFENEAU,  TIXIER,  J.  TROISIER, 
VILLARET,  VINCENT,  WEIDENREICH,  WEIL,  WEINBERG,  WIDAL 
roME  I.  I  volume  grand  in-8  de  698  pages  avec  184  figures  noires  et  coloriées. 
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NOUVELLES  (Suite) 


Congrès  national  d’éducation  physique  (6-9  août)  à 
Uand.  —  C’est  uii  spectacle  d’un  rare  enseignement  que 
vient  de  donner  le  Congrès  de  (îand  qui  a  réuni  300 
adhérents  et  de  nombreux  appuis  officiels. 

Alors  que  d’aucuns  s’éternisent  dans  la  discussion 
si  souvent  stérile  des  méthodes  à  employer,  il  était 
entendu  que  l’ou  se  bornerait  à  (iand  à  étudier  où  en 
était  reiiseignemeut  de  la  gymnastique,  des  jeux,  des 
sports,  de  la  natation  en  Belgique  et  ce  que  l’ou  devrait 
faire.  La  question  de  préparation  militaire  a  également 
retenu  longuement  l’attention. 

T’ii  travail  colossal  a  été  fait  en  ces  quelques  jours  : 
une  enquête  dirigée  par  31.  Sluys  avait  été  entreprise 
dans  les  écoles  de  tous  degrés  :  les  résultats  ont  été 
collationnés  soigneusement  et  de  cette  façon  ou  a  par¬ 
faitement  vu  où  on  eu  était  et  où  l’on  devait  aller.  C’est 
ce  qui  donne  à  l’ensemble  des  vœux  présentés  à  l’uuaui- 
uiité  une  valeur  incontestable  vu  l’entente  qui  a  réuni 
les  partisans  des  diverses  méthodes  représentés  officielle - 
ment  à  ce  congrès. 

Et  la  méthode,  direz-vous?  Vous  saurez  que  les  écoles 
primaires  ont  reçu  des  instructions  officielles  qui  font 
découler  l’euseiguement  de  la  méthode  de  Ling  et  cela 
grâce  à  l’influence  des  inspecteurs  Docx  et  B'osséprez  ;  que 
les  athénées,  les  universités,  les  écoles  normales  sont 
ralliées  à  la  gymnastique  scientifique  dont  Ling  a  été 
le  principal  initiateur  (reteuez  cette  formule,  elle  contente 
les  plus  difficiles),  et  enfin  restent  les  fédérations  gym¬ 
nastiques  avec  40  000  membres  qui  sont  fidèles  à  la 
gymnastique  aux  agrès,  mais  qui,  de  certains  côtés, 
subissent  nettement  1  influence  nouvelle. 

Tout  cela  vaut  plus  que  des  discussions,  qui  font  éclore 
les  intransigeances.  Le  temps  mettra  bon  ordre  à  tout  cela 
et  peu  à  peu  s’affirme  en  Belgique  grâce  aux  3Iinistères,  à 


l’Institut  supérieur  d’éducation  physique,  à  la  Ligue 
Nationale  et  aux  diverses  fédérations  la  tendance  scienti¬ 
fique  qui  doit  être  la  base  de  l’enseignement  de  la  gym¬ 
nastique,  de  la  natation,  des  jeux  et  des  sports. 

C’est  ce  qu’a  affirmé  le  Congrès  qui  vient  de  se  terminer 
sous  une  active  impulsion  de  31.  de  Ribaucourt  et  de 
31.  Devos.  R.  L. 

Les  eaux  minérales  à  l’exposition  de  Qand.  — 
C’est  un  stand  très  intéressant  à  visiter  avec  ses  enro¬ 
chements,  ses  grottes  et  les  vues  panoramiques  de  nos 
stations  françaises.  La  dégustation  y  est  sagement  orga- 

Eufiu  des  conférences  ont  lieu  régulièrement  à  la  salle 
des  conférences  de  la  section  française  sur  nos  eaux  mi¬ 
nérales.  Cette  organisation  met  bien  eu  relief  nos 
richesses  naturelles. 

Conseil  d’hygiène.  — •  Sur  la  proposition  de  3131.  Sellier 
et  Chérioux,  le  conseil  d’hygiène  publique  et  de  salubrité 
du  département  de  la  Seine  vient  d’adopter  le  vœu  : 

«  Que  l’administration  assure  strictement  l’applica- 
tiou  des  dispositions  du  règlement  sanitaire  qui  inter» 
disent  d’exposer  sans  protection  les  denrées  altérables. 

Villes  d’eaux  et  jeux.  —  Le  rétaijlissemcnt  des  jeux  à 
Ostende  et  Spa  sera  prochainement  voté  par  les  cham¬ 
bres  belges  avec  les  mesures  de  restriction,  de  garanties 
inspirées  des  législations  étrangères. 

.Spa,  ville  aux  eaux  ferrugineuses  si  reuommées,  dont 
la  vogue  subit  actucllemcut  un  relèvement  très  marqué, 
ne  pourra  que  gagner  de  la  nouvelle  situation. 

Service  de  santé  de  l’armée  belge.  —  A  la  suite  d’une 
campagne  dont  nous  nous  sommes  tait  l’écho  maintes 
fois,  des  mesures  améliorant  notablement  la  situation  des 
médecins  militaires  viennent  d’être  prises. 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  CONCOURS 
DE  l’intern.vï.  —  Le  concours  pour 
le  prix  à  décerner  aux  élèves  externes 
en  médecine  (année  1913-1914)  et  la 
nomination  aux  places  d’élève  interne 
en  médecine  vacantes  le  15  février 
1914,  aura  lieu  le  lundi,  20  octobre 
1913,  à  midi  précis. 

Les  élèves  sont  admis  à  se  faire 
inscrire  à  l’administration  centrale, 
3,  avenue  Victoria,  bureau  du  per¬ 
sonnel  médical,  tous  les  jours,  les 
dimanches  et  fêtes  exceptés,  de  huit 
heures  à  trois  heures,  depuis  le  lundi 
l'’’’  septembre,  jusqu’au  mardi  30  du 
même  mois  inclusivetueut. 

Un  avis  ultérieur  indiquera  le  lieu 
oii  les  candidats  devront  se  réunir 
pour  la  première  épreuve.  Seront 
admis  dans  la  salle  où  aura  lieu  la 
composition  écrite,  les  candidats  por¬ 
teurs  du  bulletin  spécial  délivré  par 
l’administration  et  constatant  leur 
inscription  au  concours.  Un  numéro 
d’ordre  qui  leur  sera  remis  à  l’entrée 
déterminera  la  place  qu’ils  devront 
occuper  pour  rédiger  leur  composi- 

I<a  lecture  des  compositions  ainsi 


que  l’épreuve  auront  lieu  dans  la 
salle  des  concours  de  l’administra¬ 
tion,  rue  des  Saints-Pères,  11°  49. 

Facultés  de  médecine. — Alger. — 
M.  Hérail,  professeur  de  matière 
médicale,  est  chargé,  en  outre,  pour 
l’année  scolaire  1913-1914,  d’un 
cours  complémentaire  de  thérapeu- 

31.  Ra5maud,  docteur  eu  médecine, 
est  chargé,  pour  l’année  scolaire 
1913-1914.  des  fonctions  d’agrégé 
(section  de  médecine  générale). 

Nancy.  —  31“»  Veuve  Schemel  a 
fait  un  don  de  six  mille  francs  pour 
la  fondation  d’un  prix  de  thèse. 

Écoles  de  médecine.  —  Caen.  — 
M.  Charbonnier,  suppléant  des  chai¬ 
res  d’anatomie  et  de  physiologie, 
est  prorogé  dans  ses  fonctions  pour 
un  an,  à  dater  du  21  novembre  1913. 

31.  Charbonnier,  suppléant  des 
chaires  d’anatomie  et  de  physiologie, 
est  chargé,  en  outre,  pour  l’année 
scolaire  1913-1914,  des  fonctions 
de  chef  des  travaux  d’anatomie  et 
d’histologie. 

31.  Danjou,  suppléant  de  la  chaire 
de  pharmacie  et  matière  médicale. 


est  chargé,  en  outre,  pendant  l’année 
scolaire  1913-1914,  d’un  cours  de 
pharmacie  et  matière  médicale. 

31.  Gidoii,  suppléant  de  la  chaire 
d’histoire  naturelle,  est  prorogé 
dans  ses  fonctions,  pour  trois  ans, 
à  partir  du  4  décembre  1913. 

31.  Chrétien,  docteur  ès  sciences 
physiques,  ancien  suppléant  des 
chaires  de  physique  et  de  cliimie, 
est  chargé,  pendant  l’année  scolaire 
1913-1914,  d’un  cours  de  chimie 
et  toxicologie,  et,  en  outre,  d’un  cours 
complémentaire  de  chimie  analy¬ 
tique  et  minéralogie. 

Reims.  —  31.  Villemin,  suppléant 
des  chaires  d’anatomie  et  de  phy¬ 
siologie,  est  chargé,  pour  l’année 
scolaire  1913-1914,  d’un  cours  d’aua- 

Hospices  civBs  de  Toulouse.  —  A 
la  suite  du  concours  d’externat  en 
médecine,  ont  été  nommés  externes 
des  hôpitaux  les  candidats  ci-après, 
par  ordre  de  classement,  savoir  : 

3131.  Laborde,  Lauzier,  Colom- 
biès,  Pujo,  3Iattarasso,  Bonnafous, 
Sicard,  .Sicre,  Tourneux,  Craufïou, 
Bonhoure,  Lestrade,  Soubiran,  Cas 
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HOTELS  RECOMMANDÉS 

Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezcelsior.  —  !“•  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Grand  Hôtel  ou  Grand  Hôtel  i’Aix.  —  Maisoit  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GumERT  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Établissement  Thermal  et  Hôtel  Britannique.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre,  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
r«r  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sarïuque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i«  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2»  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Paro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Bax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.— 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


DES  STATIONS  THERMALES 

Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  igo8.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. 


Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 


Giger’s  Hôtel  Waldhaua.  — 


Thonon-les-Bains. 


Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i”'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  du  Paro.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Uajestio.  (Aeeiti  Directeur.) 
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très,  Evstatief,  de  Brunei,  Galibert, 
Fournès,  Gibert,  Doiirlhès,  Ville- 
neuve,  Jluquet. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  Le  lundi 
27  octobre  1913,  il  sera  ouvert  à 
rHôlcl-Lien  un  concours  jrour  la 
nomination  à  vingt  places  d’tdèvcs 
externes  en  médecine  et  en  cliirur- 
gie.  Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  Secrétariat  de  l’Adminis¬ 
tration  des  hospices,  à  l'Hôtel- Dieu, 
avant  le  18  octobre,  dernier  délai. 

Ne  pourront  prendre  part  au  con¬ 
cours  que  les  étudiants  en  médecine 
qui  auront  suivi  les  exercices  prati¬ 
ques  de  pansements,  bandages  et 
petite  chirurgie. 

Association  française  de  chirurgie. 

—  Le  6  octobre  s’ouvrira  à  la  faculté 
de  médecine  de  Paris  le  2()>'  congrès 
de  l’Association  française  de  chirur¬ 
gie,  sous  la  présidence  du  IF  Kir- 
misson,  professeur  de  clinique  chirur¬ 
gicale  infantile,  membre  de  l’.-Vcadé- 
mie  de  médecine.  A  l’ordre  du  jour 
figurent  les  trois  questions  jirinci- 
pales  suivantes  :  Iraitcmcnl  des  anky¬ 
losés  ;  ckiritrgie  du  côlon  ;  trailciiient 
des  plaicsdu  crâne  par  petits  projectiles. 

Collège  royal  de  chirurgie  de 
Londres.  —  MM.  Hartmann,  Tuffier 
et  Monprofit  sont  élus  membres  du 
College  royal  des  chirurgiens  de 
Londres. 

Laboratoire  départemental  de  ra¬ 
diologie  et  d’électrothérapie  dépar¬ 
tementale  de  la  Seine.  —  Le  Conseil 
général  a  voté  dans  sa  dernière 
session  deux  crédits  pour  ce  labo¬ 
ratoire  :  l’un  de  21  750  francs  pour 
dépenses  de  premier  établissement  ; 
l'autre  de  5  750  francs  pour  dépenses 
du  fonctionnement. 

Service  des  aliénés.  —  Le  Conseil 
général  de  la  Seine  a  pris  récemment 
sur  la  proposition  de  M.  Dausset, 
la  délibération  suivante  : 

«A  partir  du  i"  janvier  1914, 


le  prix  d’entretien  payé  à  l’Assis¬ 
tance  publique  pour  les  aliénés  de 
la  Seine  traités  dans  les  quartiers 
spéciaux  de  Bicêtre  et  de  la  Salpê¬ 
trière,  sera  porté  à  2  fr.  50» 

Le  diplôme  de  chimiste-expert.  — 
Due  loi,  en  date  du  6  juin  dernier, 
a  créé  un  diplôme  d’fîtat  de  chimiste- 
expert.  Le  ministre  de  l’Instmction 
]mblique  vient  d’instituer  par  arrêté, 
une  commission  chargée  d’élaborer 
les  règlements  fixc.nt  :  i"  les  pro¬ 
grammes  d’études  et  d’examens  ; 
2“  les  conditions  de  scolarité  ;  3“  le 
tarif  des  droits  à  percevoir  pour  l’ob¬ 
tention  du  diplôme  d’État  de  chi¬ 
miste-expert  créé  par  la  loi  sus  visée. 

Sont  nommés  ;  l’résident  de  cette 
commission  :  M.  Rabier,  conseiller 
d’État  ;  vice- présidents  :  MM.  Gui¬ 
gnard,  directeur  honoraire  de  l’École 
supéi'icure  de  pharmacie,  membre 
de  l’Institut,  et  Appell,  doyen  de  la 
I^'aculté  des  Sciences  de  l’aris, 
membre  de  l’Institut. 

L'niversité  de  TomsU.  —  Celte 
Université  vient  de  célébrer  son 
25"  anniversaire.  Plusieurs  des  maî¬ 
tres  de  cette  Université  ont  fait  leurs 
études  eu  France. 

Prix  Durandeau.  — M.  J.  Duran- 
deau  (d’.\ngoulème)  vient  de  léguer 
50  000  francs  à  l’Institut  Pasteur,  en 
vue  de  la  fondation  d’un  prix  poul¬ 
ies  recherches  faites  sur  la  guérison 
de  la  méningite. 

Académie  des  sciences  de  Bel¬ 
gique.  —  L’-'Vcadémie  vient  de  pro¬ 
poser  un  prix  de  1 7  500  francs  qui 
sera  attribué  à  l’auteur  de  la  décou¬ 
verte  d’nn  mo3'en  de  guérison  de 
l’épilepsie.  —  Les  mémoires  seront 
reçus  jusqu’au  15  octobre  1913. 

inspection  vétérinaire  sanitaire. 
—  Un  concours  pour  l’admission,  au 
fur  et  à  mesure  des  vacances,  à  six 
emplois  de  vétérinaire  sanitaire  sta¬ 
giaire,  à  l’Inspection  vétérinaire 


sanitaire  de  l’aris  et  du  département 
de  la  Seine,  aura  lieu  à  la  Préfecture 
de  police,  le  20  octobre  1913. 

Le  registre  d’inscription,  ouvert 
dès  à  présent,  sera  définitivement 
clos  le  20  septembre  prochain,  à 
4  heures  du  soir. 

Traitement  annuel  :  4  000  francs. 
-Après  deux  années  d’exercice  et 
.s'ils  satisfont  aux  épreuves  d’un 
nouvel  examen,  les  vétérinaires 
stagiaires  sont  nommés  vétérinaires 
sanitaires  au  traitement  de 
4  500  francs. 

'l'ous  renseignements  concernant 
le  programme  et  les  conditions  du 
concours  seront  fournis  à  la  direc¬ 
tion  (service  du  personnel). 

Congrès  d'hydrologie  de  Madrid. 
—  Le  Congrès  d’hj-drologie,  de  cli¬ 
matologie  et  de  géologie  se  tiendra 
à  Madrid,  sous  le  patronage  de 
.Sa  Majesté  le  roi  d’Espagne,  du  15 
au  22  octobre  prochain. 

Un  grand  nombre  de  rapports  ont 
déjà  été  adressés  au  Congrès,  qui 
comprendra  des  représentants  offi¬ 
ciels  de  tous  les  pays. 

Les  adhésions  doivent  être 
envo)'ées  directement  au  D''  Rosendo 
Castells,  10,  Encarnacion,  à  Madrid. 
Le  prix  de  la  cotisation  est  de 
25  francs.  Des  renseignements  con¬ 
cernant  les  logements,  les  excursions 
et  les  conditions  spéciales  de  voyage, 
seront  ultérieurement  communiqués. 

l'ne  exposition  importante  com¬ 
plétera  le  Congrès.  M.  A'ictor  Gar- 
dette,  3,  rue  Hnmboldt,  commissaire 
pour  la  France,  fournira  tous  les 
renseignements  désirés  aux  per¬ 
sonnes  qui  désireraient  exposer. 

Nécrologie.  —  Le  D''  Scveriii- 
Lachapelle,  professeur  de  pédiatrie 
à  Laval  University  (Montréal,  Ca¬ 
nada).  —  Le  IF  Eugène  Tram- 
bliu  (de  Bermerain),  père  du  IF 
'l'ramblin  (de  Lille). 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


B  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  une 
place  de  chirurgien-adjoint  à  l’hôpital 
de  Dieppe.  (S’inscrire  au  secrétariat 
des  hospices  civils  de  Dieppe). 

9  Septembre.  —  A  Vienne  (Au¬ 
triche)  ouverture  du  IF  congrès  in¬ 
ternational  pour  le  service  de  Sauve¬ 
tage  et  la  prévoyance  contre  les 
accidents  (Du  9  au  13  septembre). 

10  septembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  3  places  d’internes  eu 
pharmaeie  à  l’hôpital  de  Mustapha. 


/  /  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  du  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique 
obstétricale  et  gynécologique  à 
l’Ecole  de  médecine  de  Rennes. 
(S’inscrire  au  secrétariat). 

13  Septembre.  —  An  heures  du 
matin,  clôture  du  registre  d’inscrip¬ 
tion  pour  le  concours  de  l’externat 
des  hôpitaux  de  Lyon. 

15  Septembre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’externat  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris. 


ts  Septembre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’internat  des  hôpitaux 
de  Lyon. 

17  Septembre.  —  A  la  Haye- 
Sché veningue,  ouverture  du  XE  Con¬ 
grès  international  de  pharmacie  (du 
17  au  21  .septembre). 

19  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chirurgien- 
adjoint  à  l’hôpital  civil  de  Philippe- 
ville.  (S’inscrire  à  la  préfecture  de 
Constautine.) 
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LIBRAIRIE  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  à  Paris 


OUVRAGES  SUR 


Oto=Rhino=Laryngologie,  Stomatologie,  Ophtalmologie 


Maladies  du  Larynx,  du  Nez  et  des  Oreilles,  par  le  O'  Castiîx, 
chargé  du  cours  de  laryiigologie  d  la  l'acuité  de  Médecine  de 
Paris.  3"  éiiilion.  1907,  i  voi.  in-i8  de  iigi  pages,  avec 4  pian- 
ciies  coloriées  et  351  ligures,  cartonné .  16  fr. 


La  Pratique  oto>rhino-laryngologique,  par  le  D'  J.  Cuisez, 
chef  des  travaux  d'oto-rhino-laryngologie  à  l'Hôtel-Dicu  de 
Paris,  3  vol.  in-i6  cartonnés  en  un .  12  fr. 

Séparément.  —  Maladies  des  Fosses  nasales  et  des  Sinus, 
2''  édition,  1912,  i  vol.  in-i6de25i  p.,  avec  102  figures  4  fr. 

Séparément.  —  Maladies  du  Larynx  et  du  Pharynx,  2"  édi¬ 
tion.  1913,1  vol.  in-i6  de  336  pages,  avec  176  ligures,  .sfr. 


Oto-Rhino-Laryngologie,  par  D"  André Castex  et  J.  Lubet- 
Bakuon.  chirurgien  des  liôpitaux  de  Paris,  1909,  i  vol.  gr. 
in-8  de  601  pages,  avec  215  figures .  12  fr. 

Leçons  sur  les  Suppurations  de  l'Oreille  moyenne  et  des 
Cavités  accessoires  des  Fosses  nasales  et  leurs  compli¬ 
cations,  par  le  D'  llenrj’  I,uc,  2''  édition.  .1910,  i  vol.  iu-8 
de  5S4  pages  avec  39  figures .  12  fr. 


La  Surdité  organique  (Ivtude  cliaiciue  et  thérapeutique), 
par  It.  Hanjaed.  Préface  du  D''  A.  Castex.  1912,  1  vol. 
in-8  de  280  pages  avec  34  figures .  6  fr. 


Maladies  du  Nez,  par  A.  Ciiiari,  Edition  française,  par  le 
D'  C.  Breyre,  1903,  I  vol.  gr.  in-8  de  364  pages,  avec 
38  figures .  10  fr. 


Maladies  du  Nez  et  du  Larynx,  par  A.  Cartaz,  Castex  et 
Barbier.  2'=  tirage,  1912,  i  vol.gr.  in-8  de  277  pages,  avec 

65  fig .  5  fr. 

Atlas-Manuel  des  Maladies  de  la  Bouche,  du  Pharynx  et  des 
Fosses  nasales,  par  L.  Grunwald,  Edition  française,  par 
le  D'  Georges  L.aurens,  1903,  1  vol.  in-i6  de  197  p.  avec 
42  pl.  chromolithographiées  comprenant  106  fig.  et  41  fig. 
dans  le  texte,  relié .  1 4  fr. 

Maladies  de  ia  Bouche,  du  Pharynx  et  de  l’Œsophage,  par 

G.  Koque,  professeur  à  la  l'acuité  de  Médecine  de  I,yon,  et 
I,.  Gaillard,  médecin  de  l'hôpital  Lariboisière.  3’  tirage. 
1912, 1  vol.  gr.  in-8  de  2S4  pages,  avec  ii  fig .  5  fr. 


Précis  d’Ophtalmologie,  par  le  D'  Terrikx,  professeur  agrégé 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris.  Préface  du  professeur 
De  Labersonne.  1908,  i  vol.  in-8  de  600  pages,  avec 


■i  fig.,  c 


Atlas-Manuel  dos  Maladies  cxteriiesde  l’Œil,  parle  professeur 
llAAB.  2"  édition  /ranç.iise,  par  le  D’  Tersox,  chef  de  clinique 
ophtalmologique  ô  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris.  1903, 
I  vol.  in-i6  de  316  p.,  avec  40  pl.  contenant  60  fig.  colo¬ 
riées,  relié .  16  fr. 

Atlas-Manuel  de  Chirugie  oculaires,  par  O.  Haab.  Kdition 
française  par  le  D’  A.  Montiius,  chef  de  laboratoire  à  la  cli¬ 
nique  ophtalmologique  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 
1905,  1  vol.  in-i6  de  270  pages,  avec  30  planches  coloriées 
et  166  figures  dans  le  texte,  relié .  16  fr. 

Maladies  de  l’Œil,  par  le  D'Albert  Tersox,  ancien  chef  de  clir 
nique  ophtalinologic|ue  î'i  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
1909,  1  vol.  gr.  in-S  de  400  pages,  avec  142  figures. .  S  fr. 

Tl  aité  de  Stomatologie,  publié  sous  la  direction  des  D'»  G.  Gail¬ 
lard  et  R.  Nogué,  dentistes  de  hôpitaux  de  Paris. 

I.  Anatomie  de  la  Bouche  et  des  Dents,  par  les  D'-’  Dieulafii 
et  IlERPi.x.  1909,  I  vol.  gr.  in-8  de  180  p.,  avec  1 49  fig.  6  fr. 

II.  —  Physiologie  et  Bactériologie.  Malformations  et  anoma¬ 

lies  de  la  Bouche  et  des  Dents,  .Accidents  de  dentition,  par 
Guibaud,  Nogué,  Besso.x,  Dieulai-é,  IlERfix-,  Baudet, 
Farüi.x-Fayoi.le.  1910,  I  vol.  gr.  in-S  de  322  pages,  avec 
217  figures  noires  et  coloriées .  lofr. 

III.  —  Malxdiis  des  Den's  cl  Carie  dentaire,  par  Dieulafé, 

IlERPix  et  Nogué.  1914,  i  vol.  gr.  in-8,  de  500  pages,  avec 
200  figures .  12  fr. 

IV.  —  Dentisterie  opératoire,  par  Guibaud,  Fargin- Fayolle, 
Maiié,  Nespoulous,  R.  Nogué.  1914,  i  vol.  gr.  in-8  de 
450  p.,  avec  fig. 

V.  —  Maladies  paradentaires.  Hygiène  et  prophylaxie  de  la 

Bouehe  et  des  Dents,  par  les  D'»  NoGUÉ,  Dauguet,  Fargin- 
Fayolle,  KœxiG,  Lebedinsky,  Maiié,  Tersox,  Gaume- 
RAis,  Guibaud.  1911,  i  vol.  gr.  in-8  de  430  pages  avec 
94  figures .  12  fr. 

VI.  —  Anesthésie,  par  Nogué,  1912,  i  vol.  gr.  in-8  de 

410  pages  avec  102  figures .  1 2  fr. 

VII.  —  Maladies  de  la  Bouche,  par  L.  Fournier. 

VIII.  —  Maladies  chirurgicales  de  la  Bouche  et  des  Maxillaires, 

par  Dieulafé,  Herpin,  Pierre  Duval,  Bréchoi',  Baudet, 
1911,  i  vol.  gr.  in-8de  444  pages,  avec  2G6  figures. . .  12  fr. 

IX.  —  Orthondontie  el  Radiologie,  par  Gaillard  et  Belot. 

X.  —  Prothtse  huccodentatre  el  faciale,  par  Gaillard, 

Manuel  du  Dentiste,  rédigé  conformément  au  programme  pour 
les  examens  du  chirurgicn-deiifiste,  par  le  D'  Ch.  Godon, 
directeur  de  l'École  dentaire  de  Paris,  avec  la  collaboration 
de  MM.  Cousin,  L.  Frey,  Friteau,  G.  Lemerle,  Lemierre, 
Marie,  Marié,  M.-P.  Martinier,  M.asson,  M.  Roy,  K.  Sau¬ 
vez,  Serre,  Vili.air,  Wicart.  Collection  de  10  vol.  in-i8  de 
300  p.,  avec  fig.  Prix  de  chaque  vol.,  cart .  3  fr. 

Notions  de  Chimie,  de  Physique,  de  Mécanique  el  de  Métallurgie 
dentaires,  par  MM.  Cousin  et  .Serres,  professeurs  à  l'École 
dentaire  de  Paris,  1911,  i  vol.  in-i8,  avec  figures,  cart. .  3  fr. 

Notions  générales  d'.I  natomie,  d' Histologie,  el  de  Physiologie,  fi 
Tusage  des  dentistes,  parle  D'M.arié,  2“  rrff/i'e»  1914,  i  vol. 


n-i8  a 


c  lig., . 


.8  fr. 


La  Pratique  Ophtalmologique  a  l’usage  des  praticiens,  par 

le  D'  A.  PouLARD,  ophtalmologiste  des  hôpitaux  de  Paris. 
1912,  I  vol.  in-8  de  368  liages  avec  167  fig.  noires  et  col.  ' 
cartonné .  8  fr. 

Atlas-manuel  d’Ophtalmoscopie,  par  le  D'  IIaab.  3'  édition 
française,  par  les  D”  Terson  et  A.  CuÉNOD.  igoi,  i  vol. 
in-i6,  avec  88  pl.  coloriées,  relié .  15  fr. 

Précis  clinique  et  thérapeutique  de  l’examen  fonctionnel  de 
l’Œil  et  des  anomalies  de  la  réfraction,  parC.  Fromaget, 
ophtalmologiste  des  hôpitaux  de  Bordeaux  et  le  D'  H.  Bi- 
CHELONXE.  Préface  du  professeur  Badal.  1911.  i  vol.  iu-8 
de  504  pages,  avec  174  figures .  10  fr. 


Notions  générales  de  Pathologie,  à  l’usage  des  dentistes,  par  le 
D'  Marié.  2"  édition  1914,1  vol.  in-i8  de  272  p.,  avec  43  fig. 

cartonné. .  3  fr. 

.Anatomie  et  Physiologie  de  la  Bouche  et  des  Denis,  par  h-s 
D«  Sauvez,  Wicart  et  Lemerle.  3«  édition.  1914,  i  vol. 

in-i8  de  31.3  pages,  avec  58  figures,  cartonné .  3  fr. 

Pathologie  des  Dents  et  de  la  Bouche,  par  les  D'*  Léon  Frey 
et  G.  Lemerle.  3”  édition.  1910,  i  vol.  in-i8  de  39S  pages, 

avec  54  figures,  cartonné .  3  fr. 

Thérapeutique  de  la  Bouche  et  des  Dents,  par  M.  le  D'  M.  RoY. 

3“  édition.  1910,  i  vol.  in-18  de  342  pages,  cartonné. .  3  fr. 

Clinique  des  Maladies  de  la  Bouche  et  des  Dents,  par  M.  les 
D'“  Ch.  Godon  et  Friteau.  3'  édition.  1914,  i  vol.  in-18 

de  270  pages,  avec  figures,  cartonné .  3  fr. 

Dentisterie  opératoire,  par  les  D'»  Godon  et  Masson,  s”  édition. 

1912,  I  vol.  in-18  de  310  pages,  avec  99  figures,  car¬ 
tonné .  3  fr. 

Code  du  Chirurgien-dentiste,  par  Roger,  GODONct  Ducuing. 

1913,  I  vol.  ir.-S  de  270  pages.  Cartonné .  3  fr. 

Atlas-Manuel  de  Prothèse  dentaire  et  buccale,  par 

Prelswerk,  Edition  française,  par  le  D'  Chompret,  1908, 
I  vol.  in-i6  de  415  pages,  avec  345  figures  et  21  planches 

coloriées,  relié .  18  fr. 

Orthodontie,  par  le  D'  Uni.  Gallavardin.  1913,  i  vol.  in-8 
avec  planches  contenant  127  figures .  10  fr. 


LIX  - 


COURS 


Association  d’enseignement  médi¬ 
cal  des  hôpitaux  de  Paris.  —  Une 

série  de  conférences  sera  professée 
du  15  au  31  octobre  1913,  dans  le 
local  central  de  l’Association  (Hôpi¬ 
tal  de  la  Charité,  rue  J  acob,  amphi¬ 
théâtre  Potain),  aux  heures  ci-dessous 
spécifiées,  par  nu  groupe  de  membres 
de  l’Association,  médecins,  chirur¬ 
giens,  accoucheurs,  ophtalmologistes, 
aliénistes  des  hôpitaux  de  Paris. 
l'ROGRAMMIC 

Mercredi  15  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
C  Lucas-Championnièce,  membre 
de  l’Institut  :  I,es  opérations  an¬ 
ciennes  et  modernes  de  décompres¬ 
sion  cérébrale. 

4  h.  1/2.  — ■  D'  Bensaude,  médecin 
des  hôpitaux  :  I,es  endoscopies  du 
tube  digestif  (œsophagoscopie,  gas¬ 
troscopie,  rectoscopie)  avec  projec¬ 
tions. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Thibierge,  médecin 
de  l’Hôpital  tîaint-Louis  :  Des  mé¬ 
thodes  récentes  de  traitement  de 
l’eczéma. 

Jeudi  16  octobre,  à  3  h.  1/2.  • — 
Dr  Bioca,  professeur  à  la  Faculté 
de  Médecine  :  la  syphilis  héréditaire 
des  os  et  des  articidations. 

4  h.  1/2.  —  Dr  Miohon,  chirurgien 
de  l’Hôpital  Cochin  :  'rraitement 
endo- vésical  des  tumeurs  de  la  vessie. 

5  h.  1/2.  —  D'  Rudaiix,  accou¬ 
cheur  des  hôpitaux  :  De  la  théra¬ 
peutique  des  accidents  toxiques  de 
la  gravidité. 

Vendredi  17  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Ribadeau-Dumas,  médecin  des 
hôpitaux  :  De  syndrome  polyglan- 
dulaire  terminal  dans  les  affections 
aiguës. 

4  h.  1/2.  —  Dr  Foulard,  ophtal¬ 
mologiste  de  l’Hôpital  Necker-En- 
fants-Malades  :  De  l’hémianopsie. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Béclère,  médecin 
de  l’Hôpital  Saint-Antoine  :  Da 
place  de  la  radiologie  dans  l’ensei¬ 
gnement  médical.  Cette  conférence 
sera  l’introduction  à  l’enseignement 
théorique,  technique  et  clinique  de 
la  Radiologie  médicale  que  le 
Dr -Béclère  donnera  avec  ses  colla¬ 
borateurs,  à  l'Hôpital  Saint- Antoine, 
à  son  cours  de  vacances  du  dimanche 
19  octobre  au  dimanche  16  novem- 

Samedi  18  octobre,  à  3  h.  1/2.  ■ — • 
Dr  Coutcoux,  médecin  des  hôpitaux  : 
Des  pleurésies  diaphragmatiques. 

4  h.  1/2.  —  Dr  Labey,  chirurgien 
des  hôpitaux  :  D’ulcère  du  duodé¬ 
num  et  son  traitement  cliirurgical. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Sergent,  médecin 
de  l’Hôpital  de  la  Charité  :  De  rôle 
du  terrain  dans  la  tuberculose. 

Lundi  20  octobre,  à  3  h.  ijî.  ■ — 
Dr  losué,  médecin  de  l’Hôpital  de 


la  Pitié  :  De  syndrome  surréuo- 
vasculaire. 

4  h.  ijz.  —  Dr  Robineau,  chirur 
gien  de  l’Hôpital  'i'euou  •  Traitement 
de  l’appendicite  aiguë. 

5  h.  t/2.  —  Dr  Hudelo,  médecin  de 
l’Hôpital  Eroca  •  Traitement  arse¬ 
nical  de  la  syphilis. 

Mardi  21  octobre,  à  3  h.  1/2.  — ■ 
Dr  Desné.  médecin  de  l’Hôpital 
Tenon  :  I/anaphylaxie  alimentaire 
chez  les  enfants. 

4  h.  1/2.  —  Dr  P.  E.  Weil.  médecin 
des  hôiTitaux  :  Des  hémorragies 
médicales  et  leur  traitenient  ;  médi¬ 
cations  anciennes  et  nouvelles. 

5  h.  1/2  —  Dr  Bazy,  chirurgien 
de  l’Hôpital  Beaujon,  membre  de 
l’Académie  de  Médecine  :  Diagnostic 
clinique  des  pyélites  simples  et  tuber- 
culeuseii 

Mercredi  22  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  îosué,  médecin  de  l’Hôpital  de 
la  Pitié  :  Séméiologie,  sphygmo- 
nianoniétrique,  Cœfiicieiits  cardio¬ 
artériels. 

4  h.  1/2.  —  Dr  Bcoca,  professeur 
à  la  Faculté  de  Médecine  :  Da  syphilis 
héréditaire  des  os  et  des  articulations. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Ribadeau-Dumas, 
médecin  des  hôpitaux  :  Da  tuber¬ 
culose  du  nourrisson,  (’l'uberculose 
pulmonaire  initiale  :  étude  patho¬ 
génique,  anatomique,  étiologique) . 

Jeudi  23  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Bensaude,  médecin  des  hôpitaux  : 
Des  endoscopies  du  tube  digestif. 

4  h.  1/2.  —  Dr  P.  E  Weil,  médecin 
des  hôpitaux  :  D’hémophilie  et  les 
états  hémorragipares. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Roubinovitch, 

médecin-aliéniste  de  l’hospice  de 
Bicêtre  :  I<a  pathogénie  et  le  traite¬ 
ment  des  syndromes  épileptiques. 

Vendredi  24  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Savaiiaud,  chirurgien  de  l’Hôpi¬ 
tal  Trousseau  :  Traitement  du  pied- 
bot  congénital.  (Des  deux  conférences 
du  Dr  Savariaud,  sont  les  premières 
d’une  série  de  10  leçons  qui  seront 
en  novembre  et  en  décembre  pro¬ 
fessées  les  samedis  à  10  h.  3/4,  à 
l’Hôpital  Bretonneau). 

4  h.  1/2.  —  Dr  Queycat,  médecin 
de  l’Hôpital  Cochin  :  D’immunité 
dans  la  syphilis,  l’auto-inoculation 
dn  chancre  syphilitique. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Le  Niiir,  médecin 
de  l’Hôpital  Saint-Antoine  :  Diag¬ 
nostic  des  maladies  de  l’estomac 
et  méthodes  d’exploration  gastrique. 

Samedi  25  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Michon,  cliirurgien  de  l’Hôpital 
Cochin  :  Traitement  des  pyélites. 

4  h.  1/2.  —  Dr  Robineau,  chirur¬ 
gien  de  l’FIôpital  'Tenon  ;  'Traitement 
des  infections  puerpérales. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Rudaux,  accoucheur 
des  hôpitaux  :  De  la  conduite  à 


tenir  dans  les  rétrécissements  rach- 
tiqnes  du  bassin. 

Lundi  27  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Qneyrat,  médecin  de  l’Hôpital 
Cochin  :  Peut-on  guérir  la  syphilis 
d’une  manière  définitive? 

4  h.  1/2.  — ■  Dr  Savariaud,  chirur¬ 
gien  de  l’Hôpital  'Trousseau  :  'Trai¬ 
tement  de  la  paralysie  infantile. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Foulard,  ophtalmo¬ 
logiste  de  l’Hôpital  Xecker-Enfants- 
Malades  :  Des  paralysies  oculo- 
inotrices. 

Mardi  28  octobre,  à  3  h.  1/2.  — ■ 
Dr  Bensaude,  médecin  des  hôpitaux  : 
Des  endoscopies  du  tube  digestif 
(3“  leçon). 

4  h.  1/2.  —  Dr  Courcoux,  médecin 
des  hôpitaux  ;  Da  symphyse  pleu¬ 
rale  de  la  grande  cavité. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Ribadeau-Dumas, 
médecin  des  hôpitaux  ;  la  tubercu¬ 
lose  dn  nourrisson.  (Étude  clinique, 
radiologique,  prophylactique). 

Mercredi  29  octobre,  à  3  h.  1/2  — 
Dr  Qneyrat,  médecin  de  l’Hôpita' 
Cochin  :  Etude  clinique  et  micro¬ 
biologique  des  balano-posthites. 

4  h.  1/2.  —  Dr  Hudelo,  médecin 
de  l’Hôpital  Broca  :  'Traitement 
arsenical  de  la  syphilis. 

3  h.  1/2.  —  Dr  Le  Noir,  médecin  de 
l’Hôpital  Saint- Antoine  :  Diagnostic 
des  maladies  de  l’estomac  et  métho¬ 
des  d’exploration  gastique. 

Jeudi  30  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Rist,  médecin  de  l’Hôpital 
Daennec  :  Comment  se  pose  à  l’heure 
actuelle  le  problème  du  diagnostic 
de  la  tuberculose  pulmonaire.  (Cette 
conférence  sera  l’introduction  à 
l’euseignenient  technique  que  le 
Dr  Rist  donnera,  avec  ses  collabora¬ 
teurs,  à  l’Hôpital  Daennec,  à  partir 
du  l'r  novembre 

4  h.  1/2.  —  Dr  Sergent,  médecin 
de  l’Hôpital  de  la  Charité  :  De  rôle 
de  l’insuffisance  surrénale  en  patho¬ 
logie. 

5  h.  1/2.  . —  Dr  Roubinovitch, 
médecin-aliéniste  de  l’hospice  de 
Bicêtre  :  Pathogénie  et  traitement 
des  syndromes  épileptiques. 

Vendredi  31  octobre,  à  3  h.  1/2.  — 
Dr  Josué,  médecin  de  l’Hôpital  de 
la  Pitié  :  D’échéance  asystolique 
dans  les  cardiopathies  valvulaires. 

4  h.  1/2.  — ■  Dr  Le  Noir,  médecin 
de  l’Hôpital  de  la  Pitié  :  Diagnostic 
des  maladies  de  l’estomac  et  métho¬ 
des  d’exploration  gastrique. 

5  h.  1/2.  —  Dr  Thibierge,  médecin 
de  l’Hôpital  Saint-Douis  :  'Traite¬ 
ment  des  prurits. 

Cours  de  microscopie  scientifique. 
M.  le  professeur  Küstcr  a  organisé 
à  l’Université  de  Bonn  du  13  au 
18  octobre  un  cours  de  microscopie 
scientifique. 


—  LX  — 


THÉRAPEUTIQUES  DU  GOMENOL 


MALADIES  DES  DDEILLES 

Eli  raison  de  ses  puissants  effets  antiseptiques,  cal¬ 
mants  et  modi6cateurs,  le  Gomenol  constitue,  pour  l’oto- 
logiste,  l’nn  des  médicaments  de  choix  :  il  met  ohstacle, 
mieux  que  tout  autre,  aux  processus  de  suppuration, 
exerce  une  action  décongestive  toujours  marquée,  se 
montre  d’autant  plus  efficace  qu'il  est  doué  d'une  diffu- 
jibilité  extrême. 

Dan.i  l'otite  externe  circonscrite  (furoncle  de  l’oreille), 
l’indication  essentielle,  à  la  période  de  début,  est  de 
juguler  les  phénomènes  inflamnïatoires  par  les  panse¬ 
ments  externes  d’eau  gomenolée  chaude  et  par  les  bains 
d’oreille  que  réalisera  l’introduction  dans  le  conduit 
auditif  d’une  mèche  de  gaze  imbibée  de  glycérine  goiue- 
nolce  préalablement  tiédie  ou  d'Oléo-Gomenol  à  20  p.  100 
ou  33  p.  100.  —  A  la  période  d’état,  après  incision  du 
furoncle,  on  badigeonnera  sa  cavité  avec  du  Gomenol 
pur  ou  de  VOlâo-Gomenol,  puis  une  mèche  de  gaze  imbibée 
d'Olêo-Gomenol  à  20  p.  100  ou  33  p.  too  sera  laissée  à 
demeure. 

Dans  l’otite  externe  diffuse,  il  conviendra,  en  outre, 
de  procéder  trois  fois  par  jour  à  des  injections  dans  le  con¬ 
duit  auditif  d’eau  gomenolée  tiède. 

L’otite  moyenne  aiguë  est  également  justiciable  des 
instillations  de  glycérine  gomenolée  ou  A’Oléo  Gomenol 
<à  33  p.  100  ou  50  p.  100,  de  même  que  des  irrigations  d’eau 
gomenolée  chaude.  Une  excellente  technique  consiste  à 
verser  dans  le  conduit  le  contenu  d’une  petite  cuillerée 
à  café  (VOléo-Gomenol,  après  quoi  on  obture  l’orifice 
avec  une  boidette  d’ouate  :  comme  pansement  externe, 
on  applique  une  mince  couche  d’ouate,  pour  soutenir  le 
pavillon,  et  on  recouvre  l’oreille  d’une  large  plaque  de 
coton,  qu’on  maintient  par  un  bandeau  passé  autour  de 
la  tête. 

Enfin  i’otite  moyenne  chronique  relève  surtout  des 
lavages  d’eau  gomenolée  tiède  qui,  très  rapidement 
feront  perdre  au  pus  sa  fétidité  et  son  abondance.  Comme 
pansement,  on  placera  dans  le  conduit  auditif  une  mèche 
de  gaze  largement  imbibée  d’abord  de  glycérine  gome¬ 
nolée,  puis  après  quelques  jours,  d’Oléo-Gomenol  à 
33  p.  100  ou  50  p.  100  ;  nul  traitement  ne  saurait  être 
plus  actif. 

MALADIES  DU  NEZ 

Comme  antiseptique  nasal,  le  Gomenol  s’est  attiré 
l’iinanime  faveur  des  praticiens.  Nullement  irritant,  iûen 
que  puissamment  efficace  et  toujours  parfaitement  sup¬ 
porté,  même  par  les  plus  jeunes  enfants,  il  occupe  aujour¬ 
d’hui,  dans  l’ar.senal  thérapeutique,  la  place  du  menthol, 
lequel  est  de  plus  eu  plus  délaissé  eu  raison  de  ses  nom¬ 
breux  méfaits. 

Dans  la  plupart  des  maladies  infectieuses  et  en  parti¬ 
culier  dans  les  fièvres  éruptives,  les  inhalations  de  Gomenol 
pur,  les  pulvérisations  d’eau  gomenolée  ou,  mieux  encore, 
l’instillation  dans  les  narines  de  quelques  gouttes  d'Oléo- 
Gomenol  à  5  p.  100  ou  lo  p.  100,  figurent  aq  tout  premier 
rang  des  moyens  d’hygiène. 

Pour  cette  antisepsie  nasale  on  ne  saurait  non  pins 
trop  recommander  l’emploi  du  Rhino-Gotnenol,  pommade 
à  excipient  très  fusible,  qui  se  trouve  contenue  dans  des 
tubes  munis  chacun  d’im  petit  embout  spécial?  On  en 
introduit  gros  comme  une  petit  pois  dans  le  haut  de  la 
narine,  la  narine  opposée  étant  obturée,  la  respiration  fait 
fondre  la  pommade  qui  tapisse  toute  la  surface  de  la 
muqueuse. 


La  médication  gomenolée  a  rapidement  raison  de  toutes 
les  inflammations  des  fosses  nasales,  à  commencer  par 
le  corysa,  dont  elle  est  le  plus  sûr  préventif.  La  technique 
la  plus  simple  est  d’imbiber  de  Gomenol  un  mouchoir  on  nue 
touffe  d’ouate  et  de  la  placer  à  proximité  du  malade  : 
quiconque  se  sent  pris  de  coryza  s’en  débarrasse  ainsi 
infalliblement  en  une  nuit. 

Dans  les  rhinites,  et  notamment  dans  les  rliinites  puru¬ 
lentes,  on  procédera  avec  le  bock  à  des  lavages  du  nez 
à  l’ean  gomenolée.  Chez  les  sujets  indociles,  le  D"  Le  Lorier 
a  imaginé,  pour  ces  lavages,  un  procédé  simple  autant 
qu’ingénieux  ;  c’est  d’utiliser  une  sonde  percée  de  nom¬ 
breux  trous  et  qui,  introduite  par  le  nez,  ressort  par  la 
bouche. 

Plusieurs  fois  par  jour,  on  instillera  dans  les  fosses 
nasales  de  VOléo-Gomenol  à  10  p.  100  ou  bien  on  intro¬ 
duira  dans  les  narines  du  Rhino-Gomenol, 

Signalons  aussi  que  l’ozène,  d’ordinaire  si  rebelle  à 
toute  thérapeutique,  retire  le  plus  grand  profit  du  trai¬ 
tement  gomenolée  ;  c’est  mi  point  sur  lequel  ont  insisté 
bon  nombre  de  rhinologistes.  Sous  l’influence  du  Gomenol 
qu’on  administre,  selon  les  cas,  sous  forme  de  lavages  et 
pulvérisations  d’eau  gomenolée,  d’injections  et  instil¬ 
lations  d’Oléo-Gomenol  à  10  p.  100  ou  20  p.  100,  l’haleine 
perd  très  vite  sa  fétidité  spéciale  et  l’affection  rétrocède 
de  façon  progressive  pour  finalement  guérir  de  façon 
durable. 

MALADIES  DU  LARYNX 

Pour  le  traitement  des  diverses  variétés  de  laryngite, 
nulle  substance  ne  saurait  être  mise  en  parallèle  avec  le 
Gomenol  :  outre  qu’il  est  le  plus  maniable  et  le  mieux 
toléré  des  antiseptiques,  il  vient  exercer  sur  l’élément 
inflammatoire  une  action  à  la  fois  antispasmodique  et 
résolutive. 

Dans  les  laryngites  simples,  les  inhalations  et  les  pulvé¬ 
risations  de  vapeurs  d’eau  gomenolée  constituent  la  base 
du  traitement.  En  même  temps  on  administrera  le  sirop 
de  Gomenol,  soit  pur,  soit  comme  édulcorant  des  boissons 
chaudes,  à  la  dose  de  3  3  5  cuillerées  à  bouche  par 

D’autre  part,  le  traitement  par  excellence  des  laryn¬ 
gites  tuberculeuses  consiste  essentiellement  en  l’applica¬ 
tion  de  deux  méthodes  également  actives  et  manifes¬ 
tement  curatives  eu  bon  nom1)re  de  cas,  à  savoir  ; 

1“  Les  badigeonnages  locaux  antiseptiques  an 
Gomenol  pur,  qui  exercent  à  la  surface  même  des  lésions 
une  action  modificatrice  fertile  en  résultats  ; 

2°  Les  injections  trachéales  d’Oléo-Gomenol  à  5  p.  100 
ou  à  10  p.  100  qui,  de  l’avis  de  tous  les  laryngologistes, 
constituent  le  procédé  de  choix. 

Pour  ces  injections  trachéales,  deux  techniquesse  parta¬ 
gent  les  faveurs  des  praticiens  :  la  méthode  classique  à 
l’aide  du  miroir  et  la  méthode  simplifiée  de  Mendel.  On 
débute  par  2  ou  3  centimètres  cubes  d’Oléo-Gomenol,  et 
on  élève  progressivement  les  doses  jusqu’à  10,  15  et 
même  20  centimètres  cubes. 

Ces  injections  iutratrachéales  d’Oléo-Gomenol  ont  un 
double  effet  local  et  général  :  d’une  part,  elles  déconges¬ 
tionnent  la  muqueuse,  circonscrivent  les  infiltrations, 
atténuent  les  symptômes  les  pins  pénibles  ;  d’autre  part, 
elles  agissent  sur  l’Infection  tubercideuse  elle-même,  le 
Gomenol  étant  tout  à  la  fois  un  antiseptique  et  un  anti¬ 
toxique  puissant,  un  désodorisant  de  premier  ordre,  un 
actif  stimulant  de  l’énergie  vitale. 
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2  â  3  cuillerées  â  café  par  jour  aux  repas.  J 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

I.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  ■■  PARIS  MÉDICAL  "  (CImque  abonni  d'un  an  a  droit  à  ces  primes): 

1»  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  llacon  lait,  i  tube  cold-cream,  s  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So).  Chevrieb,  21,  f‘  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  3o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3»  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  lils, 

G.  Mathieu  lils  et  0“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4»  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6"  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  te  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  d  sations,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

S»  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9“  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machineàcoudre  et  remise  de  lop. 

ICO  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféine  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  uns  seule  de  ces  27  primes)  ; 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  ofl'ert  par  l'Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

a»  Stylographes  oflèrts  parleLaltLepelletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  oflerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5"  Une  poire  de  Politzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  2^,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France).  ■ 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufacturing  C”,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Primé  épuisée). 

8°  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9“  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il"  Etui  nickelé  “  L’Indispensable  pour  l’usage  des  serinées  en  verre",  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procérféèrcve/é),oflert  par  la  Société  i.LECTRO-lNDUSTRiELLE(niaisonMa//iiei<),ii3,Bd.St-Germain,à  Paris. 

12"  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,àParis. 

i3°  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  llacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis, , à  Paris.  . 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (an  choix). 

'16°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Aubicoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17»  Bons  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  d.e  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C",  Appareils  de 

19"  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  2S  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20»  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  h  Korbous  et 

23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  lamaisonVAN  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24°  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  Franee). 

25»  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Cli,amps,  à  Paris. 

28»  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Bout.,  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29°  Formolateur  tléllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinicction.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  tes  médecins  seulement).  , 


^^5bmStôK^^5eo5èrê5è^î^Tr!TRoÜE^^3 


\  Laboratoires  t  10,  Rue  du  Bac,  PARIS. 
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LIBRES 

LA  QUESTION  DES  CHAPEAUX 

La  question,  des  chapeaux  n’a  point  été  close  par 
Aristote  :  le  chapeau  est  un  sujet  sur  lequel  on  peut 
toujours  discourir. 

Connue  en  quelque  lieu  qu’ils  villégiaturent  et 
quelle  que  soit  l’ardeur  du  soleil,  nos  amis,  les  Anglais, 
ont  pris  l’habitude  de  se  promener  tête  nue,  comme 
nombre  de  jeunes  gens  se  sont  mis  à  suivre  pareille 
pratique,  comme  non  contents  de  déambuler  sans 
couvre-chef  à  la  mer  ou  à  la  montagne,  quelques- 
uns  même,  au  inoms  en  ces  beaux  jours  que  nous 
apporte  l’été  finissant,  n’ont  jjas  craint  d’aqjenter 
l’asphalte  parisien  sans  s’encombrer  du  panama  ou 
du  feutre  mou  protecteur,  il  sied  d’examiner  s’il  est 
bien  que  les  hommes  se  promènent  sans  chapeau. 

Il  n’est  bas  bon  de  se  couvrir  outre  mesure. 
S’engoncer  en  des  paletots  épais,  s’entourer  le  cou  de 
foulards,  se  couvrir  la  tête  de  casquettes  ou  de 
chaijeaux  pesants  sont  là  des  pratiques  qui  ne 
peuvent  que  diminuer  la  résistance  propre  du  corps, 
le  rendre  plus  apte  à  être  la  proie  de  multiples 
infections.  Montaigne  le  disait  déjà  :  «  Je  tiens, 
écrivait-il,  que  comme  les  plantes,  arbres,  animaulx 
tout  ce  qui  vit  se  trouve  naturellement  équippé 
de  .suffisante  couverture  pour  se  defïendre  de  l’injure 
du  temps,  ainsi  estions  nous  ;  mais,  comme  ceux  qui 
esteignent  par  artificielle  lumière  celle  du  jour,  nous 


PROPOS 

avons  esteinct  nos  propres  moyens  par  les  moyens 
empruntez.  Et  est  aisé  à  voir  quec’est  la  coustumequi 
nous  faict  impossible  ce  qui  ne  l’est  pas.  »  Et  cette 
opmion  est  apparemment  la  vraie. 

L’éducation,  la  vie  sociale  ont  créé  des  races 
et  des  êtres  infiniment  moins  vigoureux  qu’ils  ne 
l’étaient  naturellement.  Pendant  longtemps,  cet 
affaiblissement  a  pu  être  moins  patent,  parce  que 
la  vie  urbaine  était  moins  développée  et  que  les 
hommes  menaient  ime  existence  agricole  et  cham¬ 
pêtre  ;  mais  nos  mœurs  modernes,  nos  habitudes  plus 
nocturnes  que  diurnes,  nos  habitudes  si  souvent 
artificielles  sont  devenus  des  causes  d’affaiblissement 
et  ont  rendu  légitime  les  réactions  que  des  thérapeu¬ 
tiques,  comme  le  Naturisme,  décèlent. 

Les  cures  naturistes,  telles  qu’on  les  laratique  en 
Allemagne  et  en  Suisse,  sont  un  retour  un  peu  outran- 
cier  à  la  vie  sociale  pour  laquelle  l’homme  a  été 
créé;  la  suppression  du  chapeau  est  mie  pratique 
moins  singulière  et  plus  facile  à  réahser  ;  mais  son 
but  est  le  même. 

Aérer  la  tête,  permettre  à  la  peau  si  riche  en 
glandes  de  la  face  et  du  cuir  chevelu  de  remplir  au 
maximum  ses  fonctions  est  chose  excellente  :  ceux 
qui  se  promènent  en  ce  moment  tête  nue  sont 
souvent  des  snobs  ;  mais  il  convient  de  n’en  point 
rire  :  ces  snobs  sont  par  hasard  des  hygiénistes. 

Ai-berï-Weii,. 
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La  pratique  du  pneumothorax 
artificiel  en  phtisiothérapie , 
par  les  V’  Piery  et  LE  Bour- 
UEi.i.ES.  1913,  I  vol.  de  l’Èiicyclo 
pédie  des  aide-mémoire  broché, 
2  fr.  50  ;  cart.  3  fr.  {Masson  et  0'“, 
édit.,  Paris). 


Ce  petit  volume  où  est  exposé 
clairement  tout  ce  qui  a  trait  à 
cette  question  d’actualité  intéres¬ 
sera  tous  ceux  qui  se  préoccupent 
du  traitement  de  la  tuberculose. 
Comme  le  dit  justement  le  P'  Por- 
lanihi  dans  une  intéressante  pré¬ 
face,  s’il  y  a  des  cas  simples,  de 
succès  rapide  et  facile,  il  en  est  beau¬ 
coup  plus  qui  sont  complexes  et 
incertains  et  dans  lesquels  le  pneu¬ 
mothorax  ne  donne  de  résultats 
heureux  qu’en  raison  de  l’habileté 
et  de  l’expérience  clinique  du  méde¬ 
cin.  Il  est  donc  utile  de  connaître 
les  effets  généraux  et  le  mode 
d’action  du  pneumothorax  arti¬ 
ficiel,  de  savoir  les  indications  et 
contre-indications  de  la  méthode 
afin  de  he  l’appliquer  qu’à  des 
malades  qui  en  sont  nettement 
ju.stifiables.  Si,  pour  la  mettre  en 
œuvre,  il  faut  être  assuré  de  sa 
technique  et  par  suite  être,  dans  une 
certaine  mesure,  un  spécialiste  de 
cette  méthode,  du  moins  est-il 
utile  de  savoir  comment  doit  être 
conduite  la  cure  et  quels  accidents 


on  doit  éviter.  Le  petit  livre  de 
MM.  Piéry  et  Le  Bourdelles  est  à 
cet  égard  un  excellent  guide  répon¬ 
dant  pleinement  au  but  que  se  sont 
proposé  les  auteurs. 

P.  Lereboueeet. 

Formulaire  des  nouveaux  re¬ 
mèdes,  par  le  Bardeï,  secré¬ 
taire  général  de  la  Société  de  théra¬ 
peutique.  Un  vol.  iu-i2,  de  360  p. 
4  fr.  {Doin  cl  fils,  édit.  Paris). 

Ce  formulaire  représente  la  vingt- 
deuxième  édition,  c’est-à-dire  la  mi.se 
au  jour  d’uu  long  passé  depuis 
longtemps  familier  aux  praticiens. 
L’ouvrage  est  divisé  en  quatre  parties. 

La  première  partie  passe  en  revue 
les  remèdes  nouveaux,  lesquels  sont 
examinés  aux  points  de  vue  de  la 
Chimie,  de  la  Matière  Médicale,  de 
la  'l'hérapeutique,  de  la  Posologie. 

La  deuxième  partie  a  trait  aux 
médications  nouvelles. 

La  troisième  partie  donne  la  liste 
des  nouveaux  remèdes,  avec  la 
posologie  et  les  indications. 

Enfin  la  quatrième  partie  fournit 
des  renseignements  généraux  relatifs 
aux  réactions  diverses,  aux  poids 

L’ensemble  constitue  donc  un 
vade-mecum  toujours  utile,  et  dont 
l’éloge  n'est  plus  à  faire,  étant  con- 
niles  la  compétence  et  l’autorité  qui 
s’attachent  au  nom  de  l’auteur.  H. 
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Tarif  général  minimum  rai¬ 
sonné  des  honoraires  médi¬ 
caux,  par  le  D''  L.  Chapon,  rap- 

spéciale  nommée  par  le  «  concours 
mEdicae  •>  ■  Un  vol.  in- 12,  de  208  p. 
édité  par  le  Concours  Médical,  132, 
faubourg  Saint-Denis,  à  Paris, 
I  fr.  50. 

Tous  ceux  qui  s’intéressent  aux 
luttes  professionnelles  les  plus  légi¬ 
times  et  les  plus  immédiates  sont 
dans  l’obligation  de  lire  attentive¬ 
ment  le  présent  travail  qui  émane 
d’une  commission  composée  de  nom¬ 
breux  médeems,  tant  de  Paris  que 
de  Province,  et  dont  le  but  est  de 
réviser  le  «  Tarif  Jeanne  »  pour  le 
rendre  plus  actuel.  On  verra  ce  qu’est 
le  prix  coûtant  de  la  consultation 
médicale  à  Paris  et  en  France,  ce  que 
le  médecin  «  traitant»  coûte  au  père 
de  famille.  Ou  trouvera  les  éléments 
du  calcul  des  honoraires  médicaux, 
avec  application  aux  soms  ordinaires 
aux  soins  spéciaux,  aux  diverses 
spécialités. 

Tout  cela  représente  un  travail 
considérable,  très  méritoire  et  qui 
tend  à  assurer  un  meilleur  sort  aux 
praticiens.  Félicitons  les  courageux 
confrères  qui  ont  collaboré  à  cet 
opuseule  et  souhaitons  plein  succès 
à  leur  effort  vers  le  mieux-être 
médical.  H. 
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Avec  ses  bains 
Carbo- gazeur 

I  GOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE, 


ROYAT 

CŒUR 


d’ Anatomie  topographique 


WbIBLIOTHEQUE  GILBERT  ET  FOURNIER  A 


f  Pharmacie  DURET,  28.  Avenue  Marceau. 

O  L’AIWPOULE-FILTRE  ASEPTAUTON  DURET  ” 

C-C7  rend  los  laiactions  de  “  BOB  "  et  de  “  014  ”  inettensives. 


DEHUTRITION,  ANc-WlE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  &  soupe  par  jour 


COIVIBE  (de  Lausanne!. 


Maladies  gastro=intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

igiS,  I  volume  in-i8  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 


STÉRILISATEURS  HELIOS 


!  27,  rue  des  Petits-Hôtels 


(BREVETÉS  S.  G.  D.  G.) 

—  ■  PRATIQUES  - 
SANS  DANGER  D'EXPLOSION 
=  N!  D’INCENDIE  = 

Prix  avec  un  forniolateur  A  qui  peut  en  même  temps 
servir  de  DÉSODORISANT  dans  les  salles  d'attente. 


Demander  Notice  et  Prix  pour  les  autres  modèles 
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CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE 


DU  DÉTERMINISME  DE  LA  FORME  SUR  LE  VOL 
ET  LA  VITESSE  DE  L’OISEAU 
Par  le  Joseph  COUSIN 

Expériences  sur  la  déviation 
et  la  canalisation  de  l’air  pendant  le  vol 

Notre  étude  sur  les  déviations  des  veines  fluides 
dans  les  différents  plans  de  Toiseau  serait  incom¬ 
plète  et  exposée  à  de  nombreuses  critiques,  si  elle 
n’était  qu’une  simple  vue  théorique,  aussi  avons- 
nous  fait  diverses  expériences,  afin  de  montrer  par 
des  faits  l’exactitude  de  nos  conceptions. 

Dans  une  première  série  d’expériences,  nous 
avons  établi  l’existence  de  ces  veines  fluides,  car 
nous  avons  suivi  et  photographié,  si  l'on  j)eut  dire, 
leur  trajet  autour  du  coiqjs  de  l’oiseau.  Il  ne  nous 
restait  plus  ensuite,  dans  les  exiDériences  suivantes, 
tju’à  montrer  l’utilisation  par  l’oiseau  de  l’air  dévié 
par  son  cône  de  pénétration. 

A.  —  Expériences  montrant  le  trajet  des  veines 
fluides. 

Nous  avons  eu  recours  pour  voir  le  trajet  de  l’air 
autour  du  corps  de  l’oiseau  au  moyen  si  ingénieux 
employé  par  M.  Houssay  et  avec  lequel  cet  auteur 
a  pu  suivre  les  courants  de  l’eau  sur  le  corps  des 
poissons.  C’est  donc  avec  des  fils  de  coloration 
différente  placés  autour  du  cou  de  Toiseau  que 
nous  avons  opéré. 

Deux  pigeons  nous  ont  servi  pour  ces  expériences. 
Pour  faciliter  l’étude  des  veines  flifides,  puisque  sur 
le  cône  de  pénétration  nous  devions  avoir  une 
déviation  et  sur  le  corqDS  une  pression,  nous  avons 
procédé  à  des  expériences  distinctes  pour  chaque 
cône  ;  il  nous  était  facile  ensuite  de  raccorder  les  fils 
sur  nos  dessins. 

Les  fils  sont  disposés  de  la  manière  suivante  :  un 
fil  en  fonne  de  collier  est  attaché  autour  de  la  tête 
en  avant  de  son  grand  diamètre,  et  un  autre  à  la  base 
du'^cou.  Sur  ces  colliers,  on  attache  à  4  millimètres 
de  distance  une  série  de  longs  fils  de  soie  qu’on 
répartit  au-dessus,  au-dessous  et  de  chaque  côté. 
Nos  colliers  sont  divisés  en  deux  parties  égales,  à 
droite  les  fils  bleus,  à  gauche  les  fils  rouges. 

Indépendants,  libres  à  leur  extrémité  et  ainsi 
disposés  autour  du  cou  et  du  corps,  ces  fils  doivent 
.suivre  les  filets  d’air  qui  entourent  le  corps  de  l’oi¬ 
seau,  épouser  la  forme  de  la  veine  fluide  et  nous 
donner  ainsi  son  image. 

Mais  avant  de  commeneer  la  description  de  ces 
expériences,  il  faut  dire  que  ijour  suivre  avec  la 
jvunelle  les  fils  dans  les  divers  plans  et  obtenir  ime 
vision  bien  nette  de  leur  disposition,  il  faut  recom¬ 
mencer  un  grand  nombre  de  fois.  On  aurait  évidem¬ 
ment  plus  de  facilité  et  de  précision  si  Ton  cinéniato- 
graphiait  Toiseau  dans  son  vol  ou  si  on  l’attelait  à 
uii  manège,  comme  le  faisait  Marey. 

Cependant  la  disposition  des  fils  vue  sur  Toiseau 
en  plein  vol  est  confirmée  par  l’examen  de  Toiseau 


au  repos,  car  sur  le  cône  postérieur  les  fils  arrivent 
à  se  placer  dans  les  plumes  et  à  y  rester  adhérents. 
Nous  avons  ainsi  tracé  les  figures  dans  lesquelles 
les  fils  rouges  de  gauche  sont  représentés  en  traits 
pleins  et  les  fils  bleus  de  droite  en  pointillé.  Mieux 
que  nous  ne  ^Dourrions  le  faire  par  la  plus  minu¬ 
tieuse  description,  on  se  rendra  compte  par  un  simple 
coup  d’œil  jeté  sur  ces  schémas  de  la  disposition 
des  fils  et  de  la  marche  des  veines  fluides,  sur  les 
côtés,  au-dessous  et  au-dessus  du  corps  de  Toiseau. 

i“Cône  postérieur. — Sur  les  côtés  du  coqjs,  les  fils 
convergent  sous  la  queue  et  forment  très  exacte¬ 
ment  un  cône  dont  le  sommet  est  au  niveau  de  leur 


l'ig.  I. 

enchevêtrement,  à  quelques  centimètres  en  arrière 
du  corps  (figme  1). 

Au-dessous,  les  fils  restent  symétriquement  rangés 
chacun  de  leur  côté  et  laissent  sur  la  partie  médiane 
correspondant  au  bréchet,  sur  une  largeur  de  5  inilli- 
'  ,  une  zone  bien  dégar- 

a  partie  2JOStérieure,  les 
glissent  entre  les  pattes 
et  viennent  s’entre¬ 
croiser  en  arrière  (fi¬ 
gure  2). 

Le  point  d’entre¬ 
croisement  qui  forme 
le  sommet  du  cône 
d’air  (cône  d’utilisa¬ 
tion)  est  situé  à  quel¬ 
ques  millimètres  en 
arrière  de  l’extrémité 
des  2)attes  repliées 
sous  la  queue. 

Sur  le  dos,  les  fils 
offrent  une  disposition 
plus  caractéristique. 
Bien  séj^arés  à  droite 
et  à  gauche,  ils  laissent 
sur  la  ligne  médiane  un 
espace  assez  considé¬ 
rable,  où  ils  ne  restent 
jamais,  même  si  on  les 
y  place  au  déi^art,  ce  qui  montre  que  le  courant  d’air 
les  entraîne  sur  les  ijarties  latérales.  Arrivés  à  l’ex¬ 
trémité  du  corps,  c’est-à-dire  vers  la  racine  de  la 
queue,  les  fils  quittent  la  face  supérieure,  contournent 
le  cône  du  corps,  passent  au-dessous  de  la  queue  et 
s’entrecroisent  en  arrière  des  pattes  (figure  3). 

2° Cône  de  pénétration.  —  Les  expériences  des  fils 
sur  le  cône  de  pénétration,  c’est-à-dire  la  tête  et  le 
cou,  furent  ijlus  faciles  et  non  pioins  démonstratives. 
Les  fils  avaient  été-  couiiés  assez  longs  de  façon  à 
pouvoir  suivre  les  dé’vjay.ous  des  filets  d’air.  Or, 
contrairement  à  ce  que  nous  avons  obtenu  sur  le 
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cône  de  poussée  où  les  fils  collés  au  corps  qu’ils 
moulaient  restaient  pris  sous  les  plumes,  au  cou  au 
contraire  les  fils  étaient  nettement  séparés  du  cou  et 
retombaient  sur  le  sol  dès  que  l’oiseau  se  posait.  Les 
fils  suivaient  donc  les  déviations  de  la  veine  fluide  et 
formaient  une  collerette  globuleuse  autour  du  cou 
de  l’oiseau  (figures  i,  2,  3). 

Ou  peut  conclure  de  ces  expériences  ; 

•lo  Que  la  tête  a  pour  effet  de  dévier  l’air,  de  le 
rejeter  en  arrière  du  plan  du  maître-couple,  de 
façon  à  supprimer  les  résistances  sur  le  cône  de 
pénétration. 

2“  Que  la  veine  fluide  revenue  sur  le  cône  posté¬ 
rieur  l’enserre  dessous  et  sur  les  côtés’,  et  exerce  sur 
les  trois  quarts  inférieurs  de  sa  circonférence  une 
forte  pression,  puisque  les  fils  se  logent  sous  les 
plumes  et  y  adhèrent  ;  tandis  que  sur  la  face  dorsale, 
il  existe  sur  la  partie  médiane  une  zone  de  dépression 
due  à  la  déviation  de  l’air  par  le  crâne.  Cette  dé¬ 
pression  supérieure  aide  à  la  sustentation  du  volume 
du  corps  par  les  forces  inféro-latérales. 

3”  Le  cône  des  forces  pressives  dans  lequel  l’oiseau 
est  innnergé  se  termine  bien  en  arrière  du  corps  par 
suite  de  la  position  des  pattes. 

Par  cône  postérieur,  il  faut  donc  entendre  le  cône 
d’utilisation,  le  cône  de  poussée  formé  par  les  pattes 
allongées  en  arrière,  et  que  nous  appellerons  le  cône 
du  vol,  pour  le  différencier  du  cône  du  corjjs  qui  est 
beaucoup  plus  petit. 

-l”  La  résistance  éprouvée  par  l’oiseau  sur  le  cône 
de  pénétration  est  fonction  de  son  bec  et  de  la  partie 
antérieure  du  crâne.  Elle  est  donc  extrêmement 
faible.  En  réduisant  ainsi  ses  résistances  à  l’avance¬ 
ment,  l’oiseau  réalise  presque  l’inertie  dans  le  mou¬ 
vement  perpétuel  ;  en  fallait-il  davantage  pour 
assurer  le  vol? 

B.  —  Expériences  montrant  l’utilisation  par 
l’oiseau  de  l’air  dévié  par  la  tête. 

Nous  avons  expliqué  dans  un  article  précédent 
que,  dans  le  vol,  la  tête  fait  l’ofiîce  de  coupe-vent 
chargé  de  réduire  à  un  minimum  insoupçonné  jus¬ 
qu’à  ce  jour  toutes  les  résistances  à  l’avancement. 
De  plus,  en  vertu  de  raxiome  mécanique  :  la  réac¬ 
tion  égale  l’action,  l’air  écarté  par  la  tête  revenant 
pre.sser  sur  le  corps  en  arrière  du  maître-couple,  le 
sustente  et  le  propulse  par  pression  bilatérale.  La 
tête  contribue  donc  mécaniquement,  par  sa  forme 
même,  à  la  sustentation  et  à  la  propulsion  par  son 
action  .sur  les  veines  fluides. 

Cette  réaction  du  milieu  aérien  sur  le  corps  qui  y 
est  immergé  est  donc  la  démonstration  de  la  présen¬ 
tation  et  de  la  pression  bilatérale,  qui  sont  les  lois 
générales  de  toutes  les  locomotions. 

Il  nous  semblait  diflicile  après  les  ex23ériences 
pour  déterminer  le  trajet  des  veines  fluides  d’apporter 
d’autres  arguments  à  l’appui  de  notre  théorie  de  la 
canalisation  de  l’air.  Nous  avons  voulu  cependant 
donner  j)our  ainsi  dire  la  preuve  inverse  de  la  cana¬ 
lisation  ;  en  effet  si  l’oiseau  utilise  les  réactions  des 
veines  fluides  écartées  jjar  la  tête,  tout  trouble  dans 


les  déviations  de  ces  veines  doit  créer  un  obstacle  au 
vol  de  l’oiseau. 

Par  une  co'incidence  bizarre,  nous  eûmes  alors 
connaissance  de  l’ex^rérience  suivante  dont  notre 
ami  M.  (îaston  Cliarrasse  nous  demandait  l’exirli- 
cation  :  Si  on  place  autour  du  cou  d’un  oiseau,  un 
jrigeon  jrar  exemple,  une  ficelle  un  jreu  grosse  en 
forme  de  collier,  l’oiseau  ne  peut  j)lus  voler  ou  du 
moins  est  très  gêné  dans  son  vol. 

Cette  expérience  est  absolument  incompréhen¬ 
sible  si  la  résistance  de  l’air  est  le  prindire  du  vol  des 
oiseaux,  car  l’obstacle  aijjrorté  au  vol  jrar  la  pré.sence 
de  ce  collier  ne  jaeut  tenir  ni  au  jroids,  ni  à  la  gêne  des 
mouvements  du  cou  ou  des  battements  des  ailes.  On 
ne  peut  incriminer  non  jrlus  la  résistance  à  l’avance¬ 
ment  du  fait  de  cet  anneau,  car  au  moment  de 
l’essor  la  vitesse  n’est  j)as  suffisante  pour  créer  une  ré¬ 
sistance  capable  d’empêcher  le  vol. 

Notre  théorie,  au  contraire,  explique  irarfaite- 
ment  et  simplement  ce  fait  jiar  le  trouble  créé  sur  les 
déviations  des  veines  fluides  dans  les  différents  irlans 
de  l’oiseau.  Voici  les  diverses  exjrériences  cjue  nous 
avons  faites  : 

I.  Collier  sur  le  cône  de  pénétration.  —  Nous 
essayâmes  d’abord  de  mettre  à  nos  deux  jrigeons 
domestic^ues  une  cordelette  cousue  en  forme  d’anneau 
de  façon  à  ne  présenter  aucmi  nœud.  L’oiseau 
semble  se  rendre  compte  que  la  présence  de.  cet 
ornement  lui  enlève  ses  moyens  de  voler,  et  à  force 
d’allonger  .son  cou  et  de  constater  son  iseaucier,  il 
tâche  de  le  faire  passer  sous  les  phunes.  Malgré  cela, 
ils  jjartent  difficilement  jrour  se  poser  ciuelques 
mètres  ijlus  loin,  et  l’on  constate  irendant  ce  vol, 
d’ailleurs  fort  court,  des  modifications  dans  l’atti¬ 
tude  de  la  tête  qu’ils  relèvent  beaucoup  jrlus.  Ils 
essaient  évidemment  d’accommoder  leur  cône  de 
pénétration  à  ce  collier  de  servitude. 

Nous  changeâmes  alors  ce  collier  qui  se  cachait 
sous  les  plumes  jiour  une  collerette  de  carton  de 
iem_o5  de  largeur,  le  jjoids  était  encore  moins  appré¬ 
ciable  et  la  gêne  moins  grande.  Or,  avec  cette 
collerette,  nos  jrigeons  i^eu  entraînés  refusaient  de 
partir,  ils  ne  s’élevaient  que  contraints  et  forcés, 
tant  ils  ont  l’instinct  de  leur  plus  grande  difficulté 
et  de  leur  jjeu  de  .sécurité.  La  pigeonne  2  i>oursuivie 
s’envola  lourdement  sur  le  toit  d’un  auvent  de 
2  mètres  de  hauteur,  qui  était  devant  une  maison 
d’un  étage.  Elle  avait  parcouru  5  ou  6  mètres  et 
il  fallut  la  menacer  d’un  bâton  pour  qu’elle  repartît. 
Elle  monta  3  mètres  i>lus  haut  sur  le  toit,  où  elle 
resta  jjrès  de  3  h.  30  minutes,  c’est-à-dire  jusqu’à 
la  nuit,  sans  oser  i^artir  ni  descendre.  Nous 
ajouterons,  pour  montrer  sa  gêne,  qu’il  faisait  ce 
jour-là  une  légère  pluie  froide  et  que  la  pigeonne 
avait  des  2)etits  au  nid. 

Dans  d’autres  exjrériences  sur  des  jrigeons  voya¬ 
geurs,  nous  avons  augmenté  le  diamètre  de  la  tête 
en  y  jrlaçant  une  collerette  de  carton  ou  un  collier  de 
coton,  de  façon  à  augmenter  l’écartement  des  veines 
fluides.  Dans  tous  ces  cas,  les  oiseaux  volent  en 
accommodant  la  longueur  et  la  position  de  leur  cou. 
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BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absoiument  stabie  du  Brome  avec  ia  Peptone 

(Découverte  en  1902  par  M.  Maurice  ROBIN), 
déjà  auteur  des  Combinaisona  Métallo-peptoniquea  de  Peptone  et  de  Fer,  1881). 
{Communication  à  l'Académie  des  Sciences  par  BERTHELOT,  en  1885). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour. 

BROmONE.  -  Thèse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intitulée  :  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathieu,  F.  M.  P.,  en  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 

SpÊciliiiDei.sAIIectii)iis  Qurreoses 

Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Bromure  de  Potassium. 

Demander  Bromothérapie  physioiogique,  Laboratoires  BOBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  brome  par  centimètre  cube. 


LABORATOIRES  ROBIN 

PARIS  13.  Rue  de  P*oissX‘  I  3  PARIS 


—  IX  — 


CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE  (Suite) 


mais  surtout  en  augmentant  de  beaucoup  le  nombre 
et  l’amplitude  des  battements. 

II.  Collier  sur  le  cône  d’utilisation.  —  I^a  gêne 
apportée  au  vol  par  la  présence  d’un  collier  sur  le 
cône  de  pénétration,  gêne  due  sans  aucun  doute  aux 
modifications  des  veines  fluides,  était  manifeste  ; 
cependant  ces  expériences  ne  donnaient  pas  à  notre 
gré  mi  résultat  suffisaimnent  concluant  pour  faire 
tomber  toute  objection,  car  nos  pigeons  arrivaient  à 
adapter  leur  cou  aux  déviations  des  veines  fluides. 
De  plus,  ces  oiseaux  étant  de  très  bons  rameurs 
(chez  eux,  les  muscles  pectoraux  représentent  1/4,3  du 
poids  du  corps)  arrivent  toujours  à  voler  en  exagé¬ 
rant  et  en  modifiant  leurs  battements. 

Ces  expériences  seraient  beaucoup  plus  sensibles, 
et  partant  plus  concluantes  sur  des  voiliers  du  type 
lorus,  des  mouettes  par  exemple,  chez  qui  les  mus¬ 
cles  pectoraux  ne  représentent  plus  que  1/10,55 
poids  du  corps,  car  la  présence  de  ces  colliers  obli¬ 
gerait  ces  oiseaux  à  battre  constanunent,  ce  qui 
les  mettrait  vite  dans  l’impossibilité  de  voler,  s’il  ne 
faisait  pas  de  vent. 

En  attendant  de  faire  ces  expériences  sur  ces 
petits  voiliers,  nous  essayâmes  sur  nos  pigeons 
voyageurs  d’empêcher  l’arrivée  des  veines  fluides 


sur  le  cône  d’utilisation,  c’est-à-dire  en  un- point  où 
il  n’est  plus  possible  à  l’oiseau  de  s’adapter.  De 
résultat  devait  être  à  notre  avis  des  plus  démons¬ 
tratif. 

Nous  fîmes  avec  du  coton  et  de  la  gaze  des  petits 
bourrelets  de  13  millimètres  de  diamètre  ne  pesant 
que  5  grammes,  assez  longs  pour  enserrer  le  corps  de 
l’oiseau  dans  sa  circonférence  inférieure,  c’est-à- 
dire  d’une  épaule  à  l’autre.  De  bourrelet  est  attaché 
par  des  doubles  fils  ;  les  fils  antérieurs  s’attachent 
sur  le  cou,  les  fils  postérieurs  sur  le  dos  en  arrière  de 
l’insertion  des  ailes,  de  façon  à  ne  les  gêner  en  rien. 
Au  niveau  du  bréchet,  un  troisième  double  fil  atta¬ 
ché  à  une  cuisse  applique  le  bourrelet  contre  la  saillie 
de  cet  os.  Le  bourrelet  dessine  ainsi  sur  le  corps  de 
l’oiseau  un  large  V  resserré  en  bas. 

Le  collier  doit  être  ]placé  juste  au  niveau  du  plan 
du  maître-couple  ;  c’est  là  le  point  précis  (figure  4). 

Les  pigeons  ainsi  préparés  sont  disposés  sur  le  sol 
les  ailes  fermées.  Ils  refusent  de  partir,  culbutant, 
mais  ne  peuvent  voler  ;  si  on  les  lance  en  l’air,  ils 
tombent  malgré  leurs  battements. 

Si  l’oiseau  arrive  avec  ses  pattes  à  déplacer  son 
collier,  il  arrive  péniblement  à  s’envoler  pour  piquer 
sans  cesse  du  nez.  Deux  de  nos  oiseaux  partis  du 
soimnet  d’une  colline  ne  purent  descendre,  leur 
planement  descendant  était  entrecoupé  de  culbutes 
sur  le  sol  et  ils  se  posèrent  bien  vite  au  pied  d’un 
arbre,  où  ils  se  laissèrent  facilement  attraper. 


Deux  pigeons  placés  sur  mi  toit  et  qu’on  força  de 
s’enlever  en  les  effrayant  tombèrent  lourdement 
au  pied,  du  niur.  Ce  fut  une  chute  verticale,  et  ils  se 
laissèrent  facilement  ramasser. 

Nos  expériences  étaient  donc  absolmnent  con¬ 
cluantes.  La  sustentation  dans  le  vol  se  fait  imique- 
ment  par  la  veine  fluide  inférieure  déviée  par  la  tête 
et  revenant  au  niveau  du  maître-couple. 

Il  ne  nous  restait  plus  qu’à  élucider  un  point  de 
notre  étude  sur  les  déviations  des  veines  fluides, 
c’était  de  savoir  si  la  déviation  supérieure  produite 
par  le  crâne  aidait  à  la  sustentation  par  la  formation 
d’une  zone  de  dépression  dorsale. 

Un  de  nos  pigeons  fut  donc  lesté  d’un  petit  paquet 
de  coton  de  10  grammes,  disposé  de  façon  à  rendre 
son  corps  symétrique  dans  le  plan  vertical.  Malgré  ce 
poids  minime,  notre  oiseau  s’envola  péniblement  et 
conserva  en  plein  vol  des  battements  d’une  ampli¬ 
tude  exagérée  qui  lui  donnaient  une  allure  particulière. 
Il  ne  faisait  d’ailleurs  que  des  vols  assez  courts  et 
très  ralentis. 

Conclusions.  —  De  ces  expériences  faciles  à  re¬ 
produire  et  très  intéressantes  à  voir,  nous  tirerons 
les  conclusions  suivantes  : 

i»  La  gêne  a^sportée  au  vol  des  oiseaux  par  la 
présence  d’mi  collier  ou  d’une  collerette  sur  le  cône 
de  pénétration  est  manifeste  et  ne  peut  tenir  qu’aux 
déviations  anormales  des  veines  fluides  autour  du 
corps  de  l’oiseau. 

Sentant  instinctivement  le  trouble  que  ce  dispo¬ 
sitif  va  produire  dans  la  canalisation  des  forces, 
l’oiseau  ne  vole  pas  à  moins  de  nécessité  absolue  ; 
mais  il  modifie  alors  l’orientation  et  l’allongement  de 
la  tête  et  du  cou  pour  adapter  son  cône  de  pénétra¬ 
tion  à  la  présence  de  cet  obstacle  et  ramener  les 
veines  fluides  sur  la  partie  antérieure  de  son  cône 
postérieur. 

De  plus  il  modifie  ses  battements  de  façon  à 
rémédier  à  son  défaut  de  sustentation.  De  ce  fait,  le 
fouet  de  l’aile  ne  peut  aussi  bien  canaliser  l’air  sur 
le  cône  postérieur  et  la  vitesse  est  plus  réduite 
malgré  des  battements  plus  amples  et  plus  rapides. 

2“  Les  modifications  des  veines  fluides  sur  le  cône 
postérieur  ont  plus  d’influence  sur  le  vol  ;  mais  le 
trouble  de  la  veine  fluide  supérieure  est  moms  im¬ 
portant  que  celui  de  l’inférieure.  La  suppression  de 
la  zone  de  dépression  par  la  présence  d’mi  petit 
matelas  de  coton  oblige  l’oiseau  à  augmenter  ses 
forces  sustentatives  par  des  battements  d’mie  am¬ 
plitude  et  d’ime  vitesse  exagérées.  La  di.ssymétrie 
des  deux  cônes  a  donc  pour  résultat  une  sustentation 
plus  parfaite  et  une  économie  de  forces. 

Toute  gêne  apportée  au  retour  de  la  veine  fluide 
inférieure  au  niveau  du  maître-couple  diminue  la 
sustentation  et  supprime  le  vol  si  la  veine  est  com¬ 
plètement  déviée. 

Nous  ne  croyons  pas  qu’on  puisse  doimer  mie 
explication  plus  shuple  et  plus  rationnelle  de  ces 
expériences,  qui  sont  tout  à  la  fois  la  preuve  du 
mécanisme  de  la  canalisation  et  du  principe  de 
l’activité  du  milieu  réagissant  sur  le  coiqis. 
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Lipoïdes  H.  I.  _  Alcaloïdes 
ECTABLES  de  :  Orgaiips  ~  Plantes 

Lipoïde  spéciflqne  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie,  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées.  Troubles  de  la- Castration, 
k  Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Asthénie  mascur 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
W  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  liémopoiétique  du  globule  rouge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  liomo- 
stiiiiulaut  de 
la  thyroïde. 


Lipoïde  homo- 
stimulant  ex¬ 
trait  du  relu. 


ET  DE  TOUS  LES  ORGANES 


■'  Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  C‘<=,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 


EXTRAITS”"«CHOSlf 

ÉQUIVALENTauxORGANES  frais 

DESSICCATION  RAPIDE  ^  ★  NI  AUTOLYSE 

VERS  0?  ★  .  *  NI  CHALEUR 


DANS  LE  VIDE  * 


WT:  Pharmacie  DEBRU£RES.26,Rue  duFourJG.PARlS 


KOUMYS  LAGNEL 
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VARIÉTÉS 


UN  HOPITAL  MILITAIRE  EN  1690 
Par  le  D'  Julien  ROSHEM 

De  nos  jours  le  bien-être  et  la  santé  du  soldat 
sont  la  constante  préoccupation  des  chefs.  Il  n’en 
fut  pas  toujours  ainsi,  les  inédecms  militaires 
fm-ent  les  premiers  et  pendant  de  longues  années  les 
seuls  à  connaître  ces  soucis,  à  lutter  pour  donner  à 
l’hoimne  de  troupe  de  meilleures  conditions  d’exis¬ 
tence. 

Mail  payés,  mal  considérés,  ils  usèrent  le  plus 
pur  de  leurs  forces,  non  à  réclamer  pour  eux 
des  avantages,  mais  à  soigner  les  malades  et  les 


Il  était  pour  ainsi  dire  constant  vers  1690.  Et  de 
nos  jours  nous  avons  lui  personnel  dres.sé,  des 
hôpitaux  vastes  et  nombreux,  du  luatériçl  en  abon¬ 
dance.  Da  situation  militaire  du  médecin  d’armée 
nettement  définie  évite  les  conflits. 

Nos  ancêtres  que  le  Grand-Roi  attachait  à  ses 
hôpitaux  niilitah-es,  sevrés  de  toutes  prérogatives, 
privés  de  toute  indépendance,  arrivèrent  par  leur 
ingéniosité  et  leur  ténacité  à  des  résultats  presque 
miraculeux. 


Da  première  difficulté  —  la  plus  considérable  — 
était  la  foule  des  malades,  et  le  petit  nombre  des 


blessés  avec  le  zèle  le  plus  inlassable,  avec  un  infa¬ 
tigable  dévouement. 

•  La  tâche  fut  souvent  presque  surhumaine.  Il  est 
aisé  de  le  comprendre.  Entre  l’hôpital  mihtaire  du 
temps  de  paix,  et  celui  du  temps  de  guerre,  la  diffé¬ 
rence  est  profonde.  Dans  le  premier,  tout  se  passe 
—  pour  l’administration  et  les  détails  du  service, 
comme  dans  n’hnporte  quel  hôpital  civil.  Dans  le 
second,  le  renouvellement  contmuel  des  malades  et 
blessés  est  le  caractère  essentiel.  Les  blessés  graves 
.meurent  rapidement  et  dans  le  lit  qu’ils  occupaient 
la  veille,  le  diirurgien  trouve  à  la  visite  im  autre 
mallieureux.  Tel  qui  entrait  à  peine  en  convalescence 
est  évacué  j)our  «  faire  de  la  place  »  tant  le  nombre 
des  malades  est  grand,  tant  les  ressources  hôspita- 
lières  —  si  riches  soient-elles  —  sont  insuffisantes. 
Ce  «mouvement»  des  malades  pour  employer 
le  terme  administratif  consacré,  rend  la  besogne 
du  chirurgien,  et  du  médechi  encore  bien  plus  déli¬ 
cate. 

Et  de  nos  joins  l’état  de  guerre  est  exceptiomiel. 


médecins.  Comment  les  examiner  tous?  Comment 
n’en  négliger  aucmi? 

Voici  comment  M.  B.  M.  D.  R.  expose  sa  méthode 
dans  des  Lettres  à  un  médecin  de  ses  amis  touchant 
les  Hospitaux  des  troupes.  Ce  M.  B.  M.  D.  R.  est 
très  probablement  Pierre  Brisseau  qui  naquit  à 
Paris  vers  le  milieu  du  xvii«  siècle  et  mourut  à 
Douai  dans  les  premières  années  du  xvm®,  après 
avoir  été  presque  toute  sa  vie  attaché  aux  hôpitaux 
militaires  de  Tournai  et  de  Mons.  La  première  lettre 
fut  écrite  en  avril  1691,  la  deuxième  en  janvier  1692, 
toutes  deux  à  Tournai. 

«Depuis  vingt  ans  que  je  .sers,  j’ai  médité  plus 
qu’mi  autre  sur  la  manière  de  faire  la  visite,  parce 
que  je  me  suis  souvent  trouvé  seul  chargé  d’un  fort 
gros  hospital,  qu’on  vouloit  que  je  visitasse  tous  les 
jours,  ce  qui  ne  se  peut  bien  faire  de  la  manière 
ordinaire  sans  une  peine  terrible,  ou  sans  passer 
légèrement  sur  bien  des  choses  fort  importantes  ; 
c’est  pourquoyj’ay  cherché  tous  les  moyens  de  rendre 
ma  visite  exacte  et  facile,  et  d’accorder  ces  deux 
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i-Rhumos,  Toxix ,  Bronchites  r  Catarrhes': 
"•■•■::::::A/fccHons  de  la  poitrine  en  générali~"“"“' — -, 

Maladies  des  Voies  respiratoires.  Phtisie,  etaetei 


GOUTTES  LIVONIENNES 


deTROUETTE  PERRET 

au  Goudron  créosote 

et  au  Baume  de  Tolu 


TROÜETTEPERRET 

(CRÉOSOTE,  GOÜERON  et  BAUME  de  TOLU) 


:Ê.TRQUËnE‘_15 Rue  des  ImineulilesIndustriels.PARIsÆ=vM  -  w. 

Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES  K 


H  WXXUAV7  a  »■  H  BV  ■  UEO  W 

IKTOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES  K 
m  OATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc.  ^ 


DOSE  UOTEME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 


K 


jtf  Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec  m 
^  succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires,  y 


PRIX  :  3*'-  LE  FLACON 


ië 


!■  TROUETTE,  15.  Rue  des  fmmeuliies-intiustriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


i 


TïtOUETTi:  -FESIIET 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dUPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  iiiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  »>. 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  ù  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  Iroid  quelconque  (à  l’exception  absolus 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  oat  elle  est  S  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


Ne  doit  jamais  I  NI  DANS  DU  BOUILLON  |  qui  lui  donnent  un 
être  prise  i  NI  DANS  DU  POTAGE  )  goût  désagréable. 


VARIÉTÉS  (Suüe) 


ciualitez  qui  seniblaient  üiconipatibles,  en  quoy  je 
croy  avoir  réussy... 

«  Après  avoir  donné  aux  apothicaires  les  formules 
de  mes  remèdes  les  plus  usitez  et  bien  disposé  mon 
hospital  en  distinguant  les  salles  par  des  noms  de 
Saints,  et  les  lits  de  chaque  salle  par  des  chiffres 
differeiis,  je  fais  ma  visite  à  neuf  ou  dix  heures  du 
matin,  tant  pour  connoistre  l’opération  des  remèdes 
ordonnés  le  jour  précédent,  que  pour  donner  aux 
apothicaires  le  temps  de  préparer  ceux  du  soir  et  du 
lendemain,  et  je  la  commence  par  le  premier  chiffre, 
portant  à  la  main  mie  .  douzaine  de  copies  de  mes 
visites  précédentes  descrites  chacune  sur  un  pajiier 
volant  estroit  et  long,  et  attachées  en.semble  par 
le  bas.  » 

L’auteur  insiste  sur  cette  disposition  qui  lui  per¬ 
met,  d’aller  vite,  avec  un  cahier  il  lui  faudrait  en 
passant  d’un  lit  à  l’autre  tourner  la  page  à  chaque 
fois.  (<  J’ay  avec  moy  un  garçon  apothicaire  qui 
escrit  tout  ce  que  j’ordonne,  tant  de  la  Phanuacie, 
que  de  la  Cliirurgie,  par  des  notes  fort  courtes  dont 
je  suis  convenu  avec  les  chirurgiens  et  les  aiiothi- 
caires  ;  par  exemple  M.  S.  signifie  Mittaiur  Sanguis  ; 
S.  S.  Saphenœ  Sectio  ;  P.  C.  Piirgatio  Communis  ; 
P.  A.  Piirgatio  Astringens,  etc.,  etc.,  cela  n’empêche 
pas  que  je  n’ordonne  quelcpiefois  des  remèdes  tout 
au  long  quand  il  est  besoin.  » 

Ceux  de  mes  lecteurs,  presque  tous,  qui  connais¬ 
sent  les  infirmeries  et  les  hôpitaux  militaires  savent 
qu’il  existe  pour  les  médicaments  et  les  alünents 
des  abréviations  consacrées,  réglementaires  ;  plu¬ 
sieurs  m’ont  dit-  leur  étonnement  de  ce  qui  leur 
semblait  d’un  formalisme  étroit.  C’est  que  le  cahne 
de  l’hôpital  de  paix  n’évoquait  guère  pour  eux  la 
hâte  de  riiôifital  de  guerre.  Si  l’on  veut  que  cette 
hâte  reste  ordonnée,  il  faut  que  les  moyens  d’aller 
vite  soient  connus  et  fixés  à  l’avance.  S’ils  ne  l’étaient 
pas,  il  les  faudrait  inventer.  Ainsi  fit  Brisseau, 
voici  plus  de  deux  siècles. 

«  A  l’égard  de  la  saignée  quand  je  veux  qu’elle 
soit  faite  sur-le-chamiD  je  fais  mettre  M.  S.  Statim, 
lorsque  c’est  pour  le  soir  M.  S.  Sera,  si  je  l’ordonne 
pour  le  lendemahi  M.  S.  Cras,  pour  le  soir  et  pour 
le  lendemain  M.  S.  Sera  et  Cras.  » 

Mais  voici  la  grande  trouvaille  de  Brisseau.  Elle 
est  ingénieuse,  et  pratique.  Je  regrette  d’être  obligé 
de  dire  que  l’auteur  en  conçoit  luie  fierté  un  peu 
démesurée,  mr  peu  naïve,  jjresque  enfantme  ;  hors 
de  proportion  en  tous  cas  avec  l’ importance  de 
l’invention. 

«  Le  garçon  apothicaire  porte  attaché  à  sa  cemture 
im  petit  panier  divisé  eu  quatre  cases,  qui  con¬ 
tiennent  quatre  différentes  lettres,  lesquelles  doivent 
signifier  la  qualité  et  la  quantité  des  aliments  néces¬ 
saires  à  chaque  malade,  imprimées  chacmie  sur  un 
morceau  de  cuir  blanc,  et  percées  au  haut  pour  les 
attacher  à  des  doux  à  crochet  mis  aux  piliers  des 
lits  à  la  teste  de  chaque  malade;  et  le  niesuie  apothi¬ 
caire  qui  me  suit  les  distribue  et  les  change  selon 
que  je  l’ordonne  à  chaque  visite. 


A  la  lettre  D  qui  signifie  Diœta  on  ne  donne  que 
du  bouillon. 

A  la  lettre  P,  parum,  du  bouillon,  des  œufs,  un  peu 
de  pam,  des  pruneaux,  etc. 

A  la  lettre  M,  mediocriter,  plus  de  pain,  de  la  viande 
à  disiier,  et  point  de  viande  le  soir, 

La  lettre  C,  coitvalescens,  à  la  portion  entière.  ■> 
Brisseau  donne  la  reproduction  de  ces  pancartes 
de  cuir,  nous  montrons  ici  le  D  et  le  P. 

Il  fallut  bientôt  imprimer  le  C  avec  un  caractère 
spécial,  très  différent  des  autres,  car  les  malades 
à  la  diète  grattaient  et  surchargeaient  le  D  pour  en 
faire  un  C  et  avoir  la  portion  entière.  On  décou¬ 
vrit  aussi  que  les  sortants  vendaient  quelquefois 
le  C  aux  camarades  ;  il  fallut  exiger  la  remise  de 
la  bienheureuse  pancarte  au  contrôleur  à  la  sortie. 


Au  D,  qui  signifie  Diœia,  Au  P,  Parum,  du  bouillon, 

on  ne  donne  que  du  bouillon.  dc.s  œufs.du  p.iin,des  prune.iux. 

■Voici  les  prüicipaux  avantages  que  Brisseau 
attribue  à  son  système  : 

«  1“  Leur  première  destination  est  la  distribution 
des  aliniens  qui  est  un  point  essentiel  de  l’hospital... 
Toutes  les  autres  manières  de  prescrire  les  alimens 
sont  plus  embarrassantes,  et  moins  régulières  que 
celle-cy  qui,  e.staut  bien  exécutée,  sauvera  autant 
de  soldats  au  Roy  que  tous  les  remèdes. 

2°  Les  confesseurs  trouvent  par  les  D  et  les  P  ceux 
qui  ont  besom  des  sacrements,  sans  que  le  médecin 
en  embarrasse  la  visite. 

3°  Le  contrôleur  y  trouve  les  convalescens  par 
les  C,  quand  il  veut  décharger  l’hospital  pour  faire 
place  à  d’autres. 

4“  Les  Religieuses  et  les  Infirmiers  y  ont  leur 
affaire  réglée  et  sont  délivrez  des  criailleries  du  sol¬ 
dat,  qui  ne  peut  prétendre  que  ce  qui  est  prescrit 
par  la  lettre... 

8»  Le  médecin  tire  aussi  mi  grand  avantage  de  ces 
lettres  eu  comiaissaut  d’abord  ceux  à  qui  il  doit 
plus  d’application,  qui  sont  les  plus  malades  mar¬ 
qués  par  les  D  et  les  P  et  les  nouveaux  venus  qui 
n’ont  pomt  encore  de  lettre. 


—  639  — 


—  XIV  — 


administration  prolongée 

GAÎÎACOL  "inodore 


THIOCOL'ltOClIE’’ 

4P  "  .  uniquement  SOUS  forme  de 

3  SIROP  **ROCHE 
COMPRIMÉS  «BOCHE = 
CACHETS  «BOCHE’ 


échantillon  eiùltéralure 
Produits:  F-HoFfflAtM-lA  ttocufs,  &’ 
iiPlacedesïosfes .  Pa/us 


Librairie  J. -B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  PARIS 

CLINIQUE  MÉDICALE 

=  de  r  Hôtel-Dieu  de  Paris  = 


le  Professeur  A.  GILBERT 

igiS,  I  volume  grand  in-8,  Sao  pages  avec  92  figures  noires  et  coloriées . 


IVlédication  totale  des  maladies  du  Foie  et  des  voies  biliaires  _ 


OPOTHERAPIES 

HÉPATIOUEetBILIAIRE 

I  ASSOCIÉES  aux^HOLAGOGUES 


PANBILINE 

une  à  4-  cuillerées  à  entremets  par jo  ur 
Prixdu  flacon  6  frs.toulespharmacies  • 


LITHIASEBILIAIRE 

CHOLÉIVIIE  FAMILIALE  1 
IWSUFFISAWCEHÉPATIÇUE  | 


ECHANTILLON  GRATUIT  BT  UTTERI\TUREf\.î\^^^î^mLée\a?h'm\m.  Annonay  (Ardèche) 


LAIT  BULGARE  SOUREN  ”  (Yoghourt) 

.  s.  HÉZARIFEND,  43,  Rue  RlCtier,  PARIS  Téléph’  :  257-56 


-  XV  - 


VARIÉTÉS  (Suite) 


9“  J 'ai  trouv'é  par  là  le  moyen  d’exêcider  facilement 
lin  gros  Hospital,  eu  divisant  lua  visite  eu  grande  et 
en  iDetite.  Je  fais  un  jour  la  grande  visite  dans  une 
salle,  et  la  petite  dans  l’autre  ;  le  lendemain  je  fais 
la  petite  où  j’ay  fait  la  grande,  et  vicissim.  A  la 
grande  visite  je  parle  à  tout  le  monde,  à  la  petite 
je  ne  parle  qu’aux  D  et  aux  P,  et  je  passe  les  M  et 
et  les  G,  qui  sont  les  convalescens,  les  fièvres  quartes, 
les  sciatiques,  les  galeux,  etc,  lesquels  sont,  ce  me 
semble,  assez  bien  traités  d’être  visitez  de  deux 
jours  l’un,  quoique  je  m’y  atreste  quand,  ils  le  sou¬ 
haitent,  ou  que  je  remarque  à  leur  visage  qu’il 
leur  est  survenu  quelque  chose  de  nouveau.» 

On  peut  penser  qu’il  y  a  d’autres  procédés 
aussi  commodes  que  celui  des  pancartes  ;  mais  il 
faut  admirer  sans  réserve  l’ingéniosité,  l’expérience 
de  Brisseau,  sa  profonde  connaissance  des  nécessités 
de  la  profession  et  de  l’esprit  du  soldat. 


Un  voulez-vous  d’autres  preuves.  Suivons-le 
tandis  qu’ib passe  la  visite  dans  la  salle  au  plafond 
bas,  alourdi  de  poutres  saillantes. 

1(6  voici  au  lit  d’mi  «  entrant».  Il  écoute  attenti¬ 
vement,  si  longtemps  qu’elles  durent,  les  explica¬ 
tions  du  malade.  Elles  sont  embarrassées,  naïves, 
qu’importe?  Il  sait  qu’une  indication  précieuse  peut 
naître  de  l’obscur  récit.  Il  pousse  l’homme,  il  l’encou¬ 
rage  à  parler.  Mais  si  les  jours  suivants,  celui-ci 
veut  recoimnencer  à  se  raconter  en  détail,  le  médecin 
l’arrête,  et  ne  permet  que  la  réponse  à  de  précises 
questions. 

Que  de  difficiütés  auxquelles  nous  ne  songions 
guère.  Ici  c’est  un  «estranger».  Italien,  EsiDagnol, 
Suisse  qui  ne  comprend  goutte  à  notre  langue.  Bris- 
seau  emploiera-t-il  les  «  trucheniens  »  qui  guident 
à  leur  fantaisie  l’interrogatoire  du  malade,  et  gas¬ 
pillent  nos  minutes?  ;  «  A  l’égard  des  estrangers, 
écrit-il,  on  entend  mieux  les  Italiens  et  les  Espagnols, 
et  on  s’en  fait  assez  entendre  par  le  rapport  que  leur 
laftgue  a  avec  la  latine  et  avec  la  nostre  ;  mais  pour 
les  Suisses  et  les  Allemands  quoique  je  ne  sçache 
point  leur  langue,  je  me  sers  le  moins  que  je  puis 
de  truchemens,  dont  les  longs  entretiens  avec  les 
malades  me  fatiguent  plus  qu’ils  ne  m’esclaircissent, 
et  je  tire  plus  de  lumière  de  quelques  questions  que 
je  leur  fais  en  Allemand,  dont  je  vous  enverray  le 
Formulaire  avec  mes  Mémoires.» 

Aux  mfirmiers  Brisseau  interdit  rigoureusement 
de  changer  les  malades  de  lit  sans  nécessité.  En  tous 
cas,  il  faut;  en  changer  le  plus  petit  nombre  possible, 
sans  cela  le  jour  du  prêt  la  salle  est  bouleversée 
entièrement  ;  en  voici  la  raison  que  je  livre  aux 
méditations  des  confrères  militaires  des  corps  de 
troupe  :  «  Car  c’est  le  jour  du  prest  que  les  malades 
dé  la  garnison  arrivent  à  l’hospital,  parce  que  les 
capitaines  qui  ne  veulent  pas  déranger  leur  deconte, 
ordonnent  aux  sergents  de  ne  les  y  mener  que  ce 
jour-là  ;  ce  qui  en  fait  périr  un  grand  nombre,  quand 
il  règne  des  pleurésies  ou  autres  maladies  aiguës 


qui  demandent  des  remèdes  prompts.  C’est  mi 
désordre  auquel  je  voudrais  bien  qu’on  pust  pour¬ 
voir.  » 

La  visite  se  poursuit  dans  le  plus  grand  silence, 
ce  ne  sont  pas  les  malades  qui  sont  bruyants,  mais 
généralement  les  infinniers,  nous  dit  Brisseau. 
C’est  une  vérité  éternelle. 

A  Tournay,  en  i6go,  les  hts  sont  rangés  bout  à 
bout,  le  long  des  murailles.  Brisseau  demande  à 
plusieurs  reprises  qu’ils  soient  mis  «en  travers  la 
teste  contre  la  muraille  >,  sans  pouvoir  obtenir  satis¬ 
faction.  Pourtant  la  visite  serait  plus  aisée  ;  et  l’on 
ne  risquerait  pomt  d’oublier  un  malade  ;  car  il  y  en 
a  deux  par  ht  et  si  l’on  n’opère  pas  avec  mie  méthode 
rigoureuse,  on  ijeut  passer  au  lit  suivant,  en  négh- 
geant  d’examiner  l’im  des  deux  occupants  du  ht. 
Voici  la  manière  de  Brisseau  :  «Je  parle  première¬ 
ment  à  celuy  qui  est  couché  à  la  partie  opposée,  et 
ensuite  au  plus  proche  et  je  continue  toujours  de 
mesnie,  ce  qui  facilite  ma  mémoire  locale,  m’épargne 
des  questions  et  à  l’apothicaire  la  iieme  d’éveiller 
deux  soldats  pour  un  à  la  distribution  des  remèdes 
du  matin.» 

Il  faut  aussi  fixer  le  nom  du  soldat.  A  cette  époque 
les  soldats  français  avaient  au  moins  trois  noms  : 
le  nom  de  guerre,  le  nom  de  baptême,  le  nom  de  famille. 
Ils  se  faisaient  a^ipeler  indilïéreimnent  par  runou 
par  l’autre,  d’où  confusion.  A  Tournay  l’on  adopte 
cette  règle.  Les  Français  porteront  le  nom  de  guerre, 
les  étrangers  le  nom  de  famille.  Le  nom  de  baptême 
est  proscrit  «parce  qu’il  s’en  rencontreroit  trop 
d’mi  inesme  nom  que  vous  ne  pourriez  plus  démesler 
s’il  aiTivoit  qu’on  les  changeast  de  ht.  » 

Ces  détails  qui  vons  paraissent  peut-être  infinies 
avaient  eu  réahté  mie  grande  importance,  dans  ces 
salles  de  200  hts  où  le  médecin  passait  très  vite,  beau¬ 
coup  plus  vite  cju’il  ne  l’eût  désiré. 

Les  malades  étaient  avertis  de  présenter  le  bras 
le  plus  proche  du  médecin.  Ils  ne  devaient  pas  lever 
le  bonnet  pour  saluer.  Brisseau  considérait  cette 
marque  de  déférence  comme  mie  perte  de  temps, 
avait- il  raison? 

Il  faut  encore,  ajoute-t-il,  «  les  faire  tenir  couchez, 
et  leur  defïendre  de  .se  lever  sur  leur  séant  quand 
vous  les  visitez,  ce  qui  est  fort  incommode  pour  vous 
et  pour  eux,  parce  que  cela  les  agite  inutilement, 
et  vous  jette  les  vapeurs  du  ht  au  nez  ;  il  faut  empê¬ 
cher  que  leurs  cliapeaux  et  leurs  habits  ne  cachent 
vos  nmnéros  et  vos  lettres,  que  vous  devez  avoir 
toujours  en  vue  pour  vous  guider.  » 

A  côté  de  ces  règles  pratiques  dont  quelques-unes 
trouvent  encore  de  nos  jours  leur  apphcation, 
Brisseau  aborde  dans  ses  lettres  d’autres  questions 
fort  intéressantes  pour  les  médecins  mihtaires  de 


«  J  ’ay  ry  de  la  plaisante  question  qu’on  a  faite 
chez  vous,  sçavoir  s’il  estoit  plus  convenable  d’avoir 
à  l’hospital  un  médecin  qui  eust  beaucoup  de  pra- 
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tique  dans  la  ville,  ou  un  qui  n’en  eust  point,  afin 
qu’il  fust  jîlus  attaché  ;  c’est-à-dire  sçavoir  s’il  est 
plus  convenable  d’y  avoir  un  habile  homme  ou  un 
ignorant  ;  car  un  médecin  qui  aura  de  bons  prin¬ 
cipes,  et  qui  y  joindra  l’expérience  des  hôpitaux, 
ne  sera  pas  longtemps  sans  acquérir  de  la  répu¬ 
tation  et  de  la  pratique  dans  ime  ville.  Outre  la 
raison  ma  méthode  décide  la  question  en  vostre 
faveur  et  fait  voir  qu’un  habile  homme  comme 
vous,  qui  connoit  le  terrain,  peut  en  moins 
de  deux  heures  visiter  4  à  500  hommes  très 
exactement,  pourvu  qu’il  n’y  ait  pas  beaucoup  de 
nouveaux  venus.  •> 

Plus  loin,  l’auteur  s’élève  contre  les  commissaires 
du  Roy  qui  prétendaient  fixer  l’heure  de  la  visite, 
et  voulaient  ain.si  faire  perdre  au  médecin  ses  malades 
de  la  ville.  Il  demande  pour  les  médecins  attachés 
aux  Hospitaux  des  Trouppes,  ce  que  nous  appel¬ 
lerions  de  nos  jours  un  statut  :  «  Il  est  aisé  de  voir. 


écrit-il,  la  peine  qu’il  y  a  d’estre  toujours  exposé 
à  des  nouveautez  et  l’utilité  de  fixer  nos  règlements, 
à  quoi  j’espère  que  mes  mémoires  pourront  servir.» 

Enfin  il  montre  avec  une  justesse  parfaite  d’idées 
et  de  tenues  les  graves  inconvénients  du  désaccord 
qui  divisait  coimnissaires  et  médecins  :  «  Si  M.  le 
commissaire  est  contre  le  médecin,  il  ne  peut  donner 
ordre  aux  abus  de  l’hospital  qu’il  ne  peut  bien 
connoître  que  par  le  médecin.  Ee  mespris  qu’il 
fera  de  luy  autorisera  le  relâchement  des  apoti- 
caires  et  des  cliirurgiens  dans  l’exécution  de  ses 
ordonnances,  et  revenant  aux  soldats  leur  ostera 
la  confiance  qu’ils  doivent  avoir  en  celuy  qui  a  leur 
vie  entre  ses  mains.  » 

N’y  a-t-il  pas  quelque  abnégation  dans  ces  lignes 
de  notre  ancêtre?  :  «  Faites  au  moins  semblant  de 
m’estimer,  dit-il  en  substance,  non  pour  moi,  mais 
pour  que  ceux  qui  ont  besoin  de  croire  en  moi  ne 
perdent  pas  confiance.» 


LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


L’INAUGURATION 

DU  MONUMENT  MAREY  A  BEAUNE 
(31  AOUT  1913). 

La  ville  de  Beaune  vient  d’iionorer  un  de  ses  enfants 
les  plus  illustres,  le  Df  Étienne- Jules  Marey,  membre  de 
l’Institut,  physiologiste  distingué,  précurseur  de  la 
navigation  aérienne,  auteur  de  travaux  remarquables  sur 
les  mouvements  du  cœur,  la  contraction  musculaire, 
la  locomotion  animale, 
eu  lui  élevant  par 
souscription  publique 
sur  la  place  Saint -Mar¬ 
tin,  un  monument. 

La  cérémonie  était 
présidée  par  M.  Du¬ 
mont,  ministre  des 
finances. 

Le  monument  qui 
est  en  pierre  de  Com- 
blanehien,  est  l’œuvre 
du  sculpteur  bourgui¬ 
gnon  Henri  Bouchard, 
prix  de  Rome.  La  face 
principale  regarde  la 
belle  promenade  archi¬ 
tecturale  Louis  XV, 
dite  des  Lions,  cons¬ 
truite  en  1762. 

Sur  un  socle  peu  élevé,  Marey  est  représenté  assis  dans 
un  fauteuil,  la  tête  légèrement  inclinée  à  gauche.  Il  tient 
dans  la  main  son  chronomètre  qui  lui  permet  d’enregistrer 
le  résultat  de  ses  études  sur  le  vol  des  oiseaux  et  le  galop 
des  chevaux. 

Sur  un  bloc  elliptique  de  i  “,8o  de  haut,  huit  chevaux 
au  trot  sont  représentés  passant  à  droite  ;  au-dessus, 
comme  couronnement,  une  suite  d’oiseaux  entremêlés 
volent  à  gauche  eu  masse  un  peu  confuse. 

Sous  ce  groupe,  le  schéma  du  vol  des  oiseaux. 

Près  du  savant,  des  livres  ouverts,  et,  sous  son  fauteuil, 
un  rouleau  de  films  cinématographiques. 

Un  tapis  de  verdure  enserre  le  piédestal  qui,  lui-même, 
est  entouré  d’une  superbe  grille,  rectangulaire  en  arrière 
et  cintrée  sur  le  devant. 


Sur  le  côté,  face  au  square  des  Lions,  on  lit  : 

E.-J.  MAREY 

BE.4UXE  PARIS 

5  MARS  1830  13  MAI  1904 

Et  sur  le  côté  opposé  : 

AU  DOCTEUR 

E.-J.  MAREY 

COMMANDEUR  DE  DA  LÉGION  d’uONNEUR 
MEMBRE  DE  l’institut,  ACADÉMIE  DES  SCIENCES 
MEMBRE  DE  l’académie  DE  MÉDECINE 
PROFESSEUR  AU  COLLÈGE  DE  FRANCE 
CRÉATEUR  DE  LA  MÉTHODE  GRAPHIQUE, 

DU  CINÉMATOGRAPHE,  ETC.,  ETC. 

CRÉATEUR  DE  LA  THÉORIE  DU  MOUVEMENT 

DES  ANIMAUX 
VOL  DES  OISEAUX 

SES  CONCITOYENS  —  SES  ADMIRATEURS 
SES  AMIS 

Citons  parmi  les  personnalités  assi.stant  à  cette  céré¬ 
monie  :  M.  le  professeur  Dastre,  M.  le  professeur  Capitau, 

M.  le  lieutenant-colonel  Renard,  M.  le  Dr  Swann  (de 
Liège),  M.  le  professeur  Raphaël  Dubois  (de  Lyon), 

M.  le  professeur  Jacoby  (de  Tubingen),  M.  le  Dr  Bouhejr 
(de  Beaune),  M.  le  professeur  Bataillon  (de  Dijon), 

M.  le  professeur  Albert  Robin  (de  Paris). 

Des  discours  furent  prononcés  par  M.  Dubois,  principal 
du  collège  de  Beaune,  le  Dr  Bouhey  (de  Beaune),  M.  Vin¬ 
cent,  maire  d,e  Beaune,  M.  le  professeur  Raphaël  Dubois  • 
au  nom  de  l'Université  de  Lyon,  M.  le  lieutenant-tolonel 
Renard,  M.  le  professeur  Capitan,  M.  le  professeur  Dastre. 

Voici  le  discours  prononcé  par  M.  Dastre  : 

<■  Monsieur  le  ministre, 

«  Messieurs, 

«L’Académie  des  sciences,  dont  Jules-Étienne  Marey  , 
a  fait  l’ornement  pendant  vingt-six  années,  et  dont  il  a 
exercé  une  fois  la  présidence  annuelle,  ne  pouvait  pas  se 
désintéresser  de  l’iionunage  que  la  ville  de  Beaune  rend 
aujourd’hui  à  un  fils  glorieux.  Elle  m’a  confié  la  mission 
de  venir  saluer  en  son  nom  cette  mémoire  qui  lui  est  chère 
et  d’applaudir  au  zèle  méritoire  de  ceux  de  ses  compa- 
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Iriotcs  à  qui  l'on  doit  l’idée  et  l'oi-ganisation  de  cette 
belle  fête  coniiiiéiiiorative. 

«  C’est  ici  que  Marey  est  né,  le  5  mars  1830.  C’est  dans 
cette  ville  élégante  et  gracieuse,  au  pied  de  ces  coteaux 
dorés  par  un  fécond  soleil,  que  s’est  écoulée  son  enfance 
et  que,  pins  tard,  il  aimait  à  venir  se  reposer  de  scs  fatigues. 
Il  y  puisait  des  forces  nouvelles  pour  poursuivre  les  tra¬ 
vaux  ingénieux  et  patients  qui  ont  fait  progresser  la 
science,  illustré  son  nom  et  lui  ont  ouvert,  encore  jeune, 
les  portes  de  toutes  les  Académies  savantes  de  l’Europe. 


que  Marey  fut  élu 
par  notre  compa¬ 
gnie.  11  succédait  à 
Claude  Bernard, 
expérimentateur  et 
philosophe  génial, 
que  la  mort  venait 
de  surprendre  en 
pleine  force  et  en 

atricc.  Ee  deuil  de 
l’Académie  était 
profond.  Elle  dé¬ 
plorait  la  dispari- 
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plus  grandes  figures 
de  la  science  de  tous 
les  temps  ;  de  celui 
qui,uouveauBacon, 
avait  mérité  les 
noms  de  fondateur 
et  de  législateur  de 
la  philosophie  mo¬ 
derne.  Où  trouver 
un  savant  qui  ne  . 

J  fût  pas  écrasé  par. 
cette  lourde  succes- 
(sion  ?  E’Académie, 
en  cherchant  au¬ 
tour  d’elle, --arrêta 
sonchoix  sur  Marey . 

Eui  seul  fut  jugé  monument  de 

capable,  parmi  les 

biologistes  français,  de  lui  adoucir  la  perte  du  grand 
homme.  On  voit  par  là  le  grand  prix  que  le  monde 
scientifique  attachait  à  l’œuvre  de  Jlarcy  et  la  haute 
idée  que  l’on  se  faisait  de  son  rôle. 

•  <<  Cette  œuvre,  eu  effet,  dans  son  ensemble,  offrait  un 

caractère  de  nouveauté,  d’originalité  tout  à  fait  frappant  ; 
elle  s’annonçait  riche  de  promesses  et  d’applications. 
La  suite  des  événements  a  justifié  ces  espérances  ;  et, 
pour  parler  comme  le  poète. 

Et  les  fruits  ont  passé  la  promesse  des  fleurs. 

«11-3'  a  deux  parts  à  faire  dans  l’œuvre  du  savant 
physiologiste.  Il  y  a  d’abord  la  moisson  des  faits  parti¬ 
culiers  et  concrets  qu’il  a  découverts,  des  vérités  nou¬ 
velles,  des  lois  acquises  par  son  effort.  Ce  n’est  sans  doute 
pas  ici  le  lieu,  ni  le  milieu,  ni  le  moment  les  plus  propices 
à  un  exposé  détaillé  de  ces  résultats.  Eans  cette  atmos- 
plière  de  fête  agricole,  nous  n’en  aurions  ni  le  temps, 
ni  les  moyens.  Qn’il  nous  suffise  donc  de  signaler  quelques 
decouvertes  qui  ont  le  plus  de  prix  aux  yeux  des  phy¬ 
siologistes,  la  loi  de  l’inexcitabilité  périodique  du  cœur  ; 
la  loi  du  «  Tout  ou  Rien*,  cjui  résume  la  manière  dont  cet 
organe  répond  aux  excitations  qu’il  reçoit,  et  d’une  façon 
générale  tout  le  travail  sur  les  lois  de  l’activité  cardiaque. 
Notons  encore  les  belles  études  sur  le  fonctionnement  des 


muscles  et  sur  les  caractères  de  la  fatigue  ;  signalons  enfin, 
en  courant,  les  curieuses  recherches  que  Marey  est  allé 
exécuter  à  Naples  sur  les  poissons  électriques,  sur  la 
torpille  et  sur  le  gymnote  et  d’où  il  conclut  que  l’organe 
électrique  n’est  qn’iin  mu.scle  spécialisé.  Laissons  de  côté 
tous  ces  résultats  dont  l’importance  n’est  inférieure  à 
l’œuvre  d’aucun  ])h3'sio!ogiste  contemporain  et  ve¬ 
nons  en  à  ce  qui  constitue  la  véritable  originalité  de 
J.-E.  Marey. 

«  Le  mérite  essentiel  de  cet  éminent  physiologiste 
réside  pins  encore 
dans  les  méthodes 
de  recherches  qu’il 
a  introduites  dans 
'  la  science  que  dans 
les  résultats  qn’il 
en  a  tirés  lui-même. 
Il  a,  en  cjnelque 
sorte,  accompli  mie 
révolution  générale 
dans  la  manière 
d’interroger  la  na- 

tudier  les  faits  na¬ 
turels.  La  médecine 
et  la  ph3-siologie  lui 
doivent  (et  sans 

sciences  encore) 

veillenx  moyens 
d’inve.stigation  qui 
sont  la  méthode 
graphique  et  la 
méthode  chrono- 
phot  O  graphique. 
-4 vaut  lui,  l’emploi 
en  était  à  peu  près 
inconnu  ;  avec  lui, 
il  est  devenu  uni¬ 
versel,  non  seule¬ 
ment  chez  les  pliy- 
siologistcs,  mais 
dans  toutes  les 
sciences  et  jusque  dans  l’industrie  et  l’éconômie 
domestique.  Les  appareils  enregistreurs  se  sont,  grâce 
à  lui,  et  depuis  lui,  prodigieusement  multipliés.  Il  a  inventé 
lui-même  un  nombre  considérable  de  ces  instruments 
délicats  et  ingénieux  destinés  à  explorer  les  diverses  fonc¬ 
tions  de  l’organisme  et  à  inscrire  sur  le  papier  quadrillé 
ou  sur  le  cylindre  noirci  le  procès-verbal  véridique  de 
cette  auto-exploration.  I<’insulïïsauce  de  nos  sens,  qui  ne 
perçoivent  pas  les  mouvements  trop  rapides  ou  trop 
exigus,  se  trouve  ainsi  corrigée  par  la  diligence  on  la 
faculté  d’amplification  du  style  enregistreur,  dont  la 
trace  se  trouve  fixée  dans  un  graphique  indélébile.  Le 
témoignage  peut  ensuite  être  invoqué  à  loisir  et  à  volonté 
par  l’observateur  ou  l’expériuientateur.  Ainsi,  le  phéno¬ 
mène  naturel  écrit  lui-même  ses  faits  et  gestes  et  devient 
en  quelque  sorte  le  secrétaire  sans  défaillance  et  le  colla¬ 
borateur  toujours  prêt  de  riiomme  de  science. 

«  Le  premier  de  ces  instruments  que  construisit  Marey, 
encore  tout  jeune,  à  peine  au  sortir  de  l’internat,  fut 
l’enregistreur  du  pouls,  le  sph5'gmographe.  Les  variations 
de  la  pulsation  radiale  directement  communiquées  au 
style  inscripteur  s’inscrivaient  eu  un  graphique  où 
l’observateur  en  retrouvait  la  fidèle  image.  Aujourd’hui 
l’instrument  de  Marey  est  deveiin  l’oscillographe  de 
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Vaquez  ou  de  Paclioii.  IvC  praticien  y  lit  l’état  de  nos 
artères  et  il  ii’invoque  plus  les  infinies  nuances  imagi¬ 
naires  du  pouls  duriuscule  on  même  caprieant  des  méde¬ 
cins  de  Molière. 

<1  Puis  ce  fut  le  tour  des  divers  cardiographes  destinés 
à  enregistrer  les  mouvements  du  cœur.  C’est  avec  l’un 
de  ces  instruments  que  furent  exécutées  les  classiques 
expériences  de  Chauveau  et  Marey  qui  donnèrent  lien, 
aux  environs  de  1863,  à  l’Académie  de  Médecine,  à  une 
discussion  retentissante  entre  la  médecine  traditionnelle 
et  la  médecine  nouvelle.  Nommons  seulement,  pour 
mémoire,  les  manomètres  enregistreurs  et  les  sphygmo- 
uianoniétres  pour  l’exploration  de  la  pression  sanguine, 
les  pneumographes  pour  l’inscription  des  mouvements 
respiratoires,  les  explorateurs  phonétiques  du  mouve¬ 
ment  des  lèvres  ;  les  myographes  simples  et  doubles  pour 
l’étude  des  muscles  ;  les  thermographes  pour  l’inscription 
de  la  chaleur  dégagée  par  le  corps  des  animaux  ;  l’odo- 
graphe  enregistreur  des  chemins  parcourus.  Et,  enfin, 
pour  clore  la  série,  toute  la  liste  des  enregistreurs  de  la 
locomotion,  de  la  marche  de  l’homme,  des  allures  du  che¬ 
val,  du  vol  des  oiseaux,  du  vol  des  insectes  qui  condui¬ 
sirent  Marey  à  l’emploi  de  la  méthode  chroiiophotogra- 
phique.  Celle-ci  ne  se  proposait  plus  seulement  de  don¬ 
ner  par  ondulations  d’nne  courbe  l’image  des  mouve¬ 
ments  ;  elle  prétend  montrer  l’objet  lui-même  avec  les 
changements  de  position,  de  forme  et  de  volume  qu’il 
éprouve  dans  la  succession  des  temps,  c’est-à-dire  dans 
su  réalité  visible,  avec  la  faculté  eu  plus  d’en  analyser 
toutes  les  phases,  ha  photographie  instantanée  a  permis 
cette  analyse  :  le  cinématographe  aujourd’hui  en  opère 
la  synthèse. 

«  be  cinématographe  actuel  est  l’aboutissant  direct 
et  presque  réalisé  par  lui-même  des  études  de  Marey. 
L’analyse  des  mouvements  de  l’oiseau  a  été  réalisée 
par  le  fusil  viseur  recevant  les  images  des  positions 
successives  de  l’animal  sur  une  plaque  photographique 
et  plus  tard  (1889)  sur  une  pellicule  mobile. 

<■  Le  résultat  de  toutes  ces  études  a  été  de  nous  faire 
connaître  les  particularités  de  la  locomotion  humaine, 
de  la  marche,  du  saut,  de  la  course,  de  mettre  fin,  en  ce 
qui  concerne  le  cheval,  à  toutes  les  incertitudes  et  de  clore 
les  discussions  qui  avaient  lieu  sur  la  succession  des 
foulées  dans  ses  diverses  allures. 

«  Eu  ce  qui  touche  au  vol  des  oiseaux,  Marey  a  déterminé 
avec  précision  les  positions  successives  du  corps  et  des 
ailes,  les  valeurs  diverses  de  la  résistance  de  l’air  et  la 
mesure  du  travail  dépensé.  Il  a  conclu,  de  scs  études,  à  la 
possibilité  de  l’aviation  au  moyen  d’un  appareil  à  ailes 
battantes.  Il  a  prédit  la  conquête  de  l’air.  Il  n’a  pas 
assisté  à  sa  réalisation  qui  ne  s’est  produite  que  trois  ans 
après  sa  mort,  avec  un  type  différent  de  celui  qu’il  avait 
expérimenté  lui-même. 

«  Les  applications  de  ses  études  à  tous  les  sports  se 
développent  chaque  jour. 

<•  Ce  que  nous  venons  de  dire  comporte  deux  restrictions,: 

<■  Marey  a  été  le  père  de  la  méthode  graphique.  Est-ce 
à  dire  qu’il  l’ait  inventée  tout  entière,  prhicipe  et  pro¬ 
cédés  ?  Non  sans  doute. 

«  C’est  Descartes  qui,  en  représentant  par  les  deux 
coordonnées  dites  cartésiennes  la  position  d’un  pohit 
de  l’espace,  a  créé  la  représentation  géométrique  des  fonc¬ 
tions,  autrement  dit,  leur  traduction  graphique.  Mais  ce 
n’était  qu’une  traduction  où  le  savant  intervenait  entre 
la  courbe  et  le  fait  naturel. 

«  L’inscription  directe  du  phénomène  naturel  par  lui- 
même  est  vcuue  beaucoup  plus  tard.  Le  premier  exemple 
de  ce  genre  a  été  fourni  par  l’anémographe  du  marquis 


d’ünsou  liray  qui,  en  1734,  a  fait  écrire  son  mouyement 
par  le  vent  lui-même. 

«  Au  xix»  siècle,  l’enregistreur  de  la  chute  des  corps, 
par  le  général  Morin.  En  biologie,  c’est  Helmholtz  qui 
a  créé  le  premier  myographe,  et  Ludmy  le  premier  kymo- 
graphe.  La  transmission  à  distance  a  été  l’œuvre  de 
Ch.  Buisson,  1860. 

«  En  chrouophotographie,  le  revolver  astronomique  de 
Janson  a  précédé  le  fusil  de  Marey,  en  photographie 
l’appareil  multiple  de  l’américain  Muybridge  a  précédé 
l’appareil  unique  de  Marey. 

«  Mais  Marey  a  fait  servir  tous  ces  efforts  à  une  syn- 
thè.se  définitive.  >> 

«La  seconde  restriction  est  relative  au  caractère  limité 
de  la  méthode  graphique. 

[M.  Dastre  montre  que  le  champ  ouvert  à  l’investi¬ 
gation  graphique  a  ses  limites. 

'l'oute  la  physiologie  ne  tient  pas  dans  les  mouvements. 
Il  11’}'  a  pas  que  des  phénomènes  mécaniques  :  toutes  les 
forces  de  la  nature  interviennent  dans  le  corps  vivant. 

Marey  le  savait  bien  :  il  savait  qu’il  n’explorait  pas 
tous  les  domaines  de  la  physiologie,  mais  seulement  celui 
du  mouvement.  Il  suivait  son  génie  propre  et  sa  propre 
vocation.  Il  était  né  mécanicien. 

M.  Dastre  suit,  dans  la  vie  de  Marey,  le  développement 
de  ce  génie  mécanique.  Marey  se  rattachait  aux  iatro- 
mécaniciens.  Il  montre  pourquoi  l’œuvre  de  Marey  dans 
sa  plus  grande  partie  ne  peut  se  résumer  dans  des  résul¬ 
tats  autres  que  ceux  purement  documentaires  qui  se 
trouvent  constituer  ses  études  sur  la  locomotion,  le  vol 
des  oiseaux,  la  natation  des  poissons.  Il  indique  les  appli¬ 
cations  aux  sports  des  conséquences  de  ces  études. 

Il  finit  ainsi]  : 

«J’apporte  le  salut  de  l’Académie  des  sciences  à  la 
mémoire  de  l’éminent  physiologiste  qni  a  ajouté  un  fleu¬ 
ron  à  la  couronne  de  la  Science  française.  Et,  comme  je 
vous  le  disais  en  commençant,  nous  avons  été  heureux 
que  la  piété  de  ses  compatriotes  nous  ait  fourni  l’occa¬ 
sion  de  cet  hommage. 

«  Lors  des  obsèques  de  Marey,  au  mois  de  mai  1904, 
notre  compagnie,  pour  se  conformer  aux  dernières  volon¬ 
tés  du  défunt,  avait  dû  rester  muette.  Marey,  qui  était 
la  simplicité  même  et  qui  avait  à  un  haut  degré  le  senti¬ 
ment  de  la  mesure  et  de  l’exactitude,  ne  montra  toujours- 
que  peu  de  goût  pour  les  exagérations  de  la  parole  publi¬ 
que,  à  peu  près  inévitables  sous  l’impression  de  la  dou¬ 
leur  et  des  regrets  qui  étreignent  les  cœurs,  et  il  n’avait 
voulu  ni  éloge  funèbre,  ni  discours  d’adieu  prononcé  sur 
sa  tombe. 

Mais  maintenant,  après  huit  années  écoulées,  nous 
sommes  assez  maîtres  de  nos  sentiments  de  regrets  pour 
lui  faire  exacte  justice,  et  c’est  à  quoi  je  me  suis  essayé  au 
cours  de  ce  trop  long  exposé.  J’ai  suivi  l’exemple  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine  qui,  cette  année  même,  a  consacré 
une  partie  de  sa  séance  annuelle  à  écouter  l’histoire  de 
Marey,  écrite  par  le  meilleur  et  le  plus  qualifié  de  ses 
élèves,  sans  doute. 

«  D’ailleurs,  la  psychologie  de  la  glorification  publique 
n’est  pas  aussi  simple  que  l’imagiiic  celui  qui  veut  s’y 
soustraire.  Ce  que  l’on  veut  honorer,  ce  n’est  pas  la  per- 
•sonne  même,  c’est  un  être  idéal  qui  est  la  synthèse  de  ses 
qualités  d’esprit  ou  de  ses  vertus.  Et  c’est  un  devoir  qu’il 
faut  remplir.  J’imagine  donc  que  la  ville  de  Beaune 
accomplit  une  œuvre  morale  et  utile  en  donnant  en 
exemple  aux  jeunes  générations  un  savant  dont  les 
hautes  facultés  ont  été  fécondées  jiar  un  travail  incessant, 
et  qui,  eu  faisant  honneur  à  sa  grande  patrie,  n’a  pas 
manqué  de  jeter  un  nouvel  éclat  sur  sa  ville  natale.» 
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Si  laThéobPomine 
dmorphe  provoque 
souvent  des  nausées 
des  vomissements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
c’est  parce  que  sa  com¬ 
position  chirnique  varie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut  être  absolue. 
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FORMULAIRE 


■OÜTTE  GRAVELLI 

ARTÉmO-SCLËROSE 


Spécialités  Pharmaceutiques 

Par  le  Docteur  H.  GARDETTE 
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Régime  alimentairê 
des  femmes  enceintes. 


Potage  aux  farines  maltées. 

Ou  ;  Une  pêche.  _  . 

Une  bouillie  épaisse  à  là  Blédine. 


DIETETIQUE 


Épinards. 

Fromage  à  la  crèm 


)u  :  Soupe  maigre  au  pain. 

.  tEufs  sur  le  plat. 
Laitue  tendre  à  l’huile. 

Compote  d’abricots. 

;  Potage  de  riz  aux  herbes 
Truites. 

Haricots  verts. 
Confiture  de  groseilles. 


POTAGE  RIZ  AUX  HERBES  ■  (5  pers. 

Proportions.  —  l  paquet  épi¬ 
nards  ;  2  paquets  oseille  ;  i  laitue  ; 
1  oignon;  i  bonne  cuillerée  à  café 
de  Liebig  dans  i  litre  et  demi  d’eau 
chaude;  120  grammes  de  riz  pre¬ 
mière  qualité  ;  sel,  i  cuillerée  de 
beurre. 

Recette.  ■ —  Après  avoir  épluché 
soigneusement  vos  légumes  (épi¬ 
nards,  oseille,  laitue),  faites-les  blan¬ 
chir,  égouttez  et  hachez.  Mettez 
dans  une  casserole  votre  beurre  et 
l’oignon  haché  fin  ;  faites  revenir  ; 
ajoutez  vos  herbes  et  l’eau  chaude 
additionnée  du  Liebig.  Laissez  cuire 
15  à  20  minutes.  Ajoutez  alors  le 
riz  blanchi,  assaisonnez.  Aussitôt 
le  riz  cuit,  c’est-à-dire  lorsqu’il 
s’écrase  facilement  sous  les  doigts, 
vous  pouvez  servir. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


",  Contre  l’éryslpèle.  • 

Pulvérisations  chaudes,  répétées 
quatre  à.  six-  fois  par  jour  et  pro- 
.  longées  pendant  une  demi-heure 
■'avéc  une  solution  d’.acide  phonique  à 
3  p.  ioo;;de‘^Hénosalyl  à- 2  p.  100, 
de  sublimé -  à’ I'  p. -  i  000,  ou  bien 


Éther. . Q.  S.  p.'.f.  ’  '50.  cc. 

Pour  pulvérisations  faites  avec  un 
pulyénsatexir  à-niain,  deux  à  trois 
fois  par  jour  ;  ne  pas  redouter  la  vési¬ 
cation,  chercher  au  .  contraire  à 
l’obtenir.  (TÂi,Amoi{). 


de '  la  teUituYe  d'iode  (2  à  3  fois  par 
■jour),  ou.' avec  l’un  des  mélanges 


Employer  aussi  le  collodion  iodo- 
jormé  ou  au  sublimé. 

Injections  dans  l’épaisseur  de  la 
plaque  ou  mieux  au  niveau  du 
bourrelet  avec  une  solution  d’acide 
phénique  à  3  p.  100  ;  injecter  4  à 
5  centimètres  cubes  par  jour  et  pra¬ 
tiquer  les  injections  à  5  ou  6  centi¬ 
mètres  l’une  de  l’autre  (HuETER.) 

Recourir  aussi  aux  injections 
intradermiques  faites  au  niveau  de  la 
plaque  avec  une  solution  de  sublimé 
ou  une  solution  iodo-iodurëe  ou  de 
trichlorure  d’iode. 


Pour  badigeonnages. 

Recourir  au  traitement  compress 

Traumaticine .  20  granni 

Ichtyol; .  -20  — 

.  Pratiquer  des  badigeonnages  ti 
à  .qu'qtre  fois  par  jour  au  niveaiv 
bourrelet,'  en  empiétant  sur  la-  pi 
saine.  (JUHËi,-RÉNoy. 


la  plaque  érysipélateus 
ombilicale)  avec  : 

Idityol .  \ 


;au .  )  (Radcliffe). 

(Herzen.) 

Contre  la  colique  néphrétique 


Deux-  à  trois  cuillerées,  admi¬ 
nistrées  d’heure  eu  heure,  suffisent 
en  général. 

De  plus,  on  appliquera  sur  l’ab¬ 
domen  plusieurs  doubles  de  flanelle 
imbibée  du  liniment  suivant  ; 


-  Ou  bien  encore,  appliquer  sur  la 
plaque  érysipélateuse  du  sérum 
antistreptococcique  mélangé  à  la  lano-  ■ 
line.  (ÇhantemessE.) 

En  cas  d’érysipèle  à  répétition  : 
examiner  et  explorer  les  voies 
lacrymales,  les  fosses  nasales  et  le 
naso-pharynx  (végétations  adé¬ 
noïdes)  et  instituer  le  traitement 
approprié  au  cas. 

■  Chez  ee  nouveau-né  :  Collargol 
■ -en  frictions  ;  bains  de  sublimé  à 
■;  -i-p.  20  00Ô.. 

-/-Badigeonner  déux  fois  par  jour 


et  on  recouvrira  le  tout  de  taffetas 
gommé.  C’est  uiie  erreur  de  recourir 
en  pareil  cas  à  la  piqûre  de  morphine, 
qui  empêche  le  cheminement  du  cal- 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


LYON  MÉDICAL.  —  L’éprouve  de  la  phéaosulfonephta- 
léine  (G.  Mouriquand,  n»  34,  24  août  1913). 

■  La  phénosulfonephtaléiiie  s’éliiniue  par  les  reins 
normaux  avec  une  rapidité  vraiment  extraordinaire. 
Le  début  de  l’élimination  commence  quelques  minutes 
après  l’injection  et  dans  une  solution  alcaline,  elle  présente 
une  belle  couleur  rouge,  particuliérement  adaptée  au 
dosage  calorimétrique. 

D’après  la  technique  recommandée  par  Abel,  Rowiitree 
et  Yesaglity  (John  Hoptkins  University,  de  Baltimore), 
le  malade  absorbe  vingt  minutes  à  une  demi-heure  avant 
l’épreuve  300  centimètres  cubes  d’eau.  On  injecte  sur 
la  peau  ou  dans  les  muscles  ou  dans  les  veines,  i  cni“ 
d’une  solution  contenant  6  milligrammes  par  cm’. 
On  recueille  par  cathétérisme  l’urine  des  dix  premières 
minutes,  de  la  fin  de  la  première  demi-heure,  de  la  deu¬ 
xième,  de  la  troisième  heure,  en  révélant  du  phtaléine 
par  l’alcalinisation.  L’urine  est  collectée  jusqu’à  dispa¬ 
rition  totale  de  toute  réaction  colorante  (habituellement 
en  deux  heures). 

Valeur  diagnostique  :  La  «  phtaléine  test  »  montre  que  : 
I»  dans  les  néphrites  aiguës,  la  perméabilité  rénale  est 
généralement  diminuée  ;  2°  dans  les  néphrites  parenchy¬ 
mateuses  chroniques,  le  temps  d’apparition  de  la  phta¬ 
léine  est  généralement  retardé,  et  la  quantité  totale 
excrétée  reste  au-dessous  de  la  normale  ;  3“  dans  les 
néphrites  chroniques  interstitielles,  la  «  phtaléine  test  » 
a  pu  révéler  la  lésion  rénale  dans  des  cas  où  la  clinique 
ne  l’indiquait  pas  et  amener  des  urémies  insoupçonnées  ; 
40  chez  les  cardiaques  et  les  cardio-rénaux,  l’épreuve 
serait  capable  de  préciser  la  lésion  rénale,  dans  les  cas 
d’un  diagnostic  difficile  ;  5°  chez  1 50  urinaires,  pour  la 
plupart  prostatiques,  le  retard  et  l’insuffisance  d’élimi¬ 
nation  ont  souvent  dénoncé  une  altération  rénale 
concomitante. 

Cette  épreuve  a  également  servi  aux  auteurs  à  spécifier 
la  fonction  individuelle  de  chaque  rein  ;  la  lésion  unila¬ 
térale  du  rein,  le  fonctionnement  des  reins  avant  et  après 
néphrectomie,  etc. 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Du  traitement  de  l’oc¬ 
clusion  intestinale  aiguë  (Ed.  Schwartz,  n«  35, 
30  août  1913)- 

Le  pronostic  de  l’occlusion  intestinale  aiguë,  malgré  les 
progrès  de  la  chirurgie,  reste  une  affection  dont  le  pro¬ 
nostic  est  toujours  grave  et  tout  ce  qui  peut  éviter 
l’intervention  doit  être  connu.  Après  l’administration 
infructueuse  de  lavements  électriques  chez  une  femme 
atteinte  d’occlusion,  ou  prépare  tout  pour  intervenir  ; 
mais  «  ayant  entendu  dire  par  une  des  infirmières  qui 
soignaient  la  malade  qu’elle  avait  vu  après  l’insuccès  du 
lavement  électrique,  réussir  le  lavement  avec  une  bou¬ 
teille  d’eau  de  Carabana  additionnée  de  partie  égale  d’eau 
bouillie  chaude,  donné  le  plus  loin  possible  dans  le  gros 
intestin,  avec  une  soude  rectale  de  90  centimètres,  nous 
décidons  de  recourir  encore  à  cette  manœuvre.  C’est  ce 
qiii  fut  fait.  Dès  que  le  lavement  fut  donné  à  une  dis¬ 
tance  de  60  centimètres  environ,  la  malade  sentit  comme 
un  déclanchement  et  le  lit  fut  inondé  d’un  flot  de  matières 
à  en  remplir  plusieurs  bassins.  »  Cette  manœuvre  fut  tout 
aussi  heureuse  chez  un  médecin  de  soixante-cinq  ans,  pris 
brusquement  d’une  occlusion  aiguë. 

BULLETIN  MEDICAL  DE  L’ALGERIE.  —  Un  nouveau 
cas  de  «  dementia  proecocissima  »  (Ardin- 
DELTEIi,,  Max  CouDRAY  et  Derrieu,  n»  14,  25  août 

1913)- 

Si  dans  la  majorité  des  cas,  la  dhnencc  précoce  s’oh&exxe 
à  l’âge  de  la  puberté,  des  manifestations  semblables  ont 
été  signalées  chez  les  tout  jeunes  enfants  :  ou  leur  a  donné 
le  nom  de  dementia  prtecocissinia.  Les  observations  en 


sont  encore  rares,  car  Constaiitini  n’a  pu  eu  réunir,  dans 
un  travail  récent,  que  30  cas. 

Un  enfant  de  sept  ans  présentait  des  stigmates  de 
dégénérescence,  avec  des  antécédents  héréditaires  très 
chargés  (alcoolisme,  tuberculose,  etc). 

Cette  psychose  de  date  récente  se  traduit  par  la  cata¬ 
tonie,  les  stéréotypies  kiiiétiques  et  parakinétiques,  la 
suggestibilité,  le  déficit  psychique,  l’indifférence  émo¬ 
tionnelle. 

«  Notre  cas  est  donc  le  trente  et  unième  signalé  dans  la 
littérature.  Ce  type  de  démence  précoce  bat  fortement  en 
brèche  l’étiologie  et  la  pathogénie  de  cette  affection,  à 
savoir,  d’après  Krœpelin,  l’auto-intoxication  génitale.  » 
Il  faut  étendre  le  cadre  et  incriminer  d’autres  facteurs 
morbides,  tels  que  la  tuberculose  et  avant  tout  l’héré¬ 
dité  alcoolique. 

LYON  MEDICAL.  —  Le  pouls  veineux  jugulaire 

physiologique  et  son  interprétation  (Petzetakis, 

11°  35,  31  août  1913.) 

Les  progrès  accomplis  pendant  ces  dernières  années 
en  cardiologie  rendent  absolument  nécessaire  la  connais¬ 
sance  exacte  du  pouls  veineux  physiologique.  C’est  sur¬ 
tout  à  la  méthode  graphique  qu’on  doit  ces  progrès  qui 
sont  tels  que  «  le  pouls  veineux  des  jugulaires  bien  pris 
et  bien  repéré  peut  suffire  pour  le  diagnostic  dans  la  plu¬ 
part  des  cas». 

Le  pouls  veineux  présente  d’une  façon  constante  trois 
ondes  positives  et  deux  dépressions.  Leur  terminologie 
s’est  singulièrement  compliquée  et  de  nombreuses  discus¬ 
sions  ont  été  engagées  à  propos  de  leurs  interprétations. 
Le  tableau  de  M.  Petzetakis  que  nous  reproduisons  en 
rend  parfaitement  compte. 


TABLEAU  SYNOPTIQUE 

indiquant  ies  diifércntes  nomenciatures  et  i’interprétation 
des  accidents  du  phlébogramme  normal. 


r.™ 

NOMENCLATURE 

INTERPUKTATIONS. 

Praiiiirc 

ondulation 

+ 

Ondes  constanies. 

Onde  auriculaire  a 
(Mackenzie). 
Soulèvement  P  (Bard). 
Ondulation  ab 
(Frèdericq). 

Accident  presystolique. 

*  i  T  ' 

(Mackenzie). 
Soulèvement  S 

l'o  ondulation  systolique  bc. 
(Frédcricq). 

Accident  protosystoîiquc. 

Systole  ventriculaire. 

Ebranlement  de  la  carotide 
(théorie  artérielle). 
Projection  des  valvules 
a  U  r  i  c  U 1 0  -  ventriculaires 
(théorie  ventricul.). 

PremWre 

(Mackenzie)'. 
Dépression  Ro  ou  l'a 
(Bard). 

Pouls  — ,  vide  systolique  ede 
(Frèdericq). 

Accident  mêdiosystoliqne. 
Abaissement  de  la  cloison 

Flux  auriculaire.  Rem¬ 
plissage  de  l’oreiilettc, 
augment.  du  vide  intm- 
tlioracique  en  rapport 
avec  la  systole  ventric. 

Onde  ventriculaire  v 
(Mackenzie). 
Soulèvement  bifide 
(Bard).  (soulèv.  soulêv.  d) 
■2”  ondulation  systolique  dcl 
(Erédcricq). 

AccidentUlésystoligiic  ou 
protodtastohque. 

Augmentation  de  la  pression 
intra-auriculairc  vers  la 
fin  de  sa  réplétion. 

Rapports  avec  l’ouverture 
de  la  tricuspide,  la  ferme¬ 
ture  des  valvules  aortiques 
et  le  dicrotisme. 

o^'irt  . 

Dépression  y 
(Mackensie). 
Dépression  Ko  on  Fv 

Vide  postosystol.  Fg 

Accident  télédiastoliqnc. 
Flux  veineux  par  remplis¬ 
sage  diastolique  du  ven- 

Aspiratioii  en  rapport  avec 
la  diastole  ventriculaire. 

Oudulation  i  (Bavd). 

Accident  intersystolique. 

Ondulatiou  h. 

Oudulation  w. 

Ondes  diosloliqucs. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYOH.  —  Depuis  la  découverte,  par  Ehrlicb,  d’im 
principe  héiuolysant  dans  les  cultures  du  bacille  téta¬ 
nique,  un  assez  grand  nombre  d'observations  ont  été 
faites  sur  ce  qu’on  a  appelé  les  hémolysines  bacté¬ 
riennes.  De  bacille  d'Eberth,  d'après  M.  A.  Rodet 
appartient  au  groupe  des  microbes  dont  les  cultures  ne 
sont  que  tardivement  hémolysantes  et  dont  la  propriété 
hémolytique  est  résistante  à  l’égard  de  là  chaleur.  Elle 
n’a  certainement  rien  à  voir  avec  la  toxine  typhique  et 
peut-être  s’agit-il  simplement  de  l’action  de  quelque 
produit  banal  de  culture  (Soc.  médicale  des  hôpitaux, 
24  juin  1913). 

MM.  Bouchut  et  Volmat  rapportent  un  cas  de  con¬ 
vulsions  épileptiformes  au  cours  d’un  coma  diabétique 
avec  acétonurie,  convidsions  compliquées  transitoi¬ 
rement  d’une  hémiplégie  fugace.  On  peut  éliminer 
à  coup  sûr  l’urémie  qui  parfois  associée  au  diabète, 
s'est  vu  à  juste  titre  attribuer  dans  nu  certain  nombre 
de  cas  la  paternité  de  tels  accidents.  En  effet,  à  l’autopsie, 
les  reins  parurent  sains,  macroscopiquement  tout  au 
moins  ;  d’autre  part,  le  dosage  de  l’urée  dans  le  sérum 
sanguin  donnait  08^27  piar  litre.  D’état  anatomique 
des  centres  nerveux  fut  vérifié  et  l’on  constata  leur  inté¬ 
grité.  Il  ne  peut  donc  être  question  d’encéphalée,  d’hémor¬ 
ragie  ou  de  ramollissement  cérébral. 

Ce  cas  est  intéressant,  car  ou  sait  combien  a  été 
discutée  la  nature  des  crises  épileptiformes  que  l’on  voit 
survenir  parfois  au  cours  du  coma  diabétique,  ’l'audis  que 
Décorché,  Raunyn,  Dufourt,  admettent  que  le  coma 
diabétique  vrai,  pur,  ne  s’accompagne  pas  de  mani¬ 
festations  épileptiformes,  Dépiue,  Dabbé,  Bliim  croient 
au  contraire  que  de  tels  accidents  peuvent  relever  de  la 
seule  acétonurie. 

A  l’heure  actuelle,  les  observations  de  coumlsions 
épileptiformes  dans  le  coma  diabétique  sont  à  la  vérité 
assez  peu  nombreuses,  mais  eu  général  suffisamment 
probantes  pour  que  l’on  puisse  admettre  la  réalité  d’une 
épilepsie  acidosique. 

D'observation  de  MM.  Bouchut  et  Volmat  pourrait 
être  rapprochée  de  celle  de  MM.  D.  Babouneix  et  G. 
Blechmann  (Soc.  méd.  des  Hôpitaux  de  Paris,  28  juin  1913) 
notèrent  une  hémiplégie  spasmodique  transitoire  au  cours 
d’une  crise  acétonémiqiie  chez  un  enfant  de  neuf  ans. 

En  octobre  1909,  une  malade  atteinte  de  fibrome 
utérin  avait  été  soumise  par  M.  Navarre  aux  rayons  X 
et  le  traitement  avait  été  appliqué  en  séries  jusqu'en 
juillet  1910.  A  cette  époque  apparut  une  radiodermite 
intense  qid  envahit  toute  la  région  sus  et  sous-ombi¬ 
licale,  formant  un  vaste  triangle  idcéré  à  base  supérieure. 

Ac’ruEi,i,EMENT,  deux  points  de  la  grandeur  d’une  pièce 
de  5o  centimes  restent  encore  profondément  ulcérés  et 
suppurants,  l'un  à  droite,  l’autre  à  gauche  de  ce  que 
fut  l’ombilic,  car  d’ombilic  il  n’y  en  a  plus  trace  ;  il  a 
disparu  dans  le  tissu  cicatriciel.  Sa  peau,  qui  fut  le  siège 
de  cette  énorme  ulcération,  est  aujourd’hui  violacée  et 
fortement  vascularisée  siu:  le  pourtour.  Da  rétraction 
cicatricielle  a  creusé  au  milieu  un  sillon  blanchâtre 
parsemé  de  croûtes,  comparable  à  une  véritable  sangle. 

«  Quant  au  fibrome  utérin,  je  n’ai  pu  pratiquer  le 
toucher.  J  e  pids  simplement  dire  que  le  volume  du  ventre 
est  resté  le  même,  à  92  centimètres  du  pourtour.  Des 
ménorragies  normales  ont  cessé  avec  celles-ci.  Da  malade 
s’en  félicite  ;  mais  de  temps  à  autre  elle  éprouve  des 
douleurs  lancinantes,  qu’elle  rapporte  nettement  à  sa 
tumeur  et  qui  l’effraient.  Elle  est  fort  intelligente  et  m’a 
demandé  si  son  fibrome  ne  pouvait  pas  dégénérer  en 
cancer.  J’ai  dû  changer  de  conversation.  ' 


En  résumé,  une  radiodermite  dure  depuis  trois  ans  ; 
la  cicatrisation  n’est  pas  encore  complète,  et  elle  s’accom¬ 
pagne  de  rétraction  cicatricielle  des  tissus,  qui  font  de 
ce  ventre  de  nuUipare  mie  chose  peu  agréable  à  voir, 
et  de  son  fibrome  une  tumeur  inopérable.  Heureusement 
la  question  des  responsabilités  ne  se  pose  pas.» 

M.  Arcelin  dans  un  cas  seulement  a  observé  des  acci¬ 
dents  tardifs,  survenus  deux  ans  après  la  fm  du  trai¬ 
tement.  M.  Horand  cite  le  cas  d’ime  malade  chez  laquelle 
ou  fit  65  séances  de  radiothérapie  pour  im  fibrome  utérin  ; 
cinq  ans  après,  elle  eut  une  radiodermite  très  accusée. 

M.  Jaboulay  conclut  de  ces  faits  qu’ils  sont  insuffi¬ 
sants  pour  faire  condamner  une  méthode  qui  reste  excel¬ 
lente  dans  le  traitement  de  certains  fibromes  ;  mais  il 
importe  avant  tout,  pour  éviter  ces  accidents,  d’avoir 
recours  à  des  doses  faibles  et  de  faire  des  séances  espacées 
(Soc.  de  médecine,  14  avril  1913). 

MM.  Durand,  Nicolas  et  Faure  présentent  un  malade 
atteint  de  lympho  granulomatose  localisée  de  l’aine 
et  ils  accompagnent  cette  observation  d’une  étude 
fort  complète  de  cette  affection  connue  également  sous 
le  nom  de  maladie  de  Hodgkin  (Soc.  de  chirurgie,  20  fé¬ 
vrier  1913). 

BORDEAUX.  —  Il  y  a  dix  ans,  à  la  suite  d’une  chute 
de  bicyclette,  une  jeune  femme  aurait  vu  apparaître 
dans  le  creux  poplité  gauche  une  grosseur  du  volume 
d’une  noix.  Eu  janvier  1912,  la  tumeur  présentait  le 
volmue  du  poing,  recouverte  de  téguments  im  peu  vio¬ 
lacés,  fluctuante  et  vaguement  réductible,  sans  qu’on 
ait  pu  déterminer  le  lieu  et  la  direction  de  cette  réduction. 

D’intervention  décidée  dans  le  but  de  faire  l’ablation 
d’un  kyste  poplité  ou  peut-être  d’un  sarcome,  «  amena 
à  disséquer  peu  à  peu,  progressivement,  l’énorme  tumeur 
eu  <1  boudin  »  que  vous  voyez  ici,  longue  de  35  centimètres, 
large  de  8  à  10  centimètres,  qui  remontait  verticalement 
le  long  des  vaisseaux  poplités  d’abord,  puis  le  long  du 
nerf  sciatique,  entre  le  biceps  et  le  demi  membraneux. 
Ou  fut  obligé,  dans  ce  premier  temps,  de  s’arrêter  au 
niveau  du  pli  fessier  et  de  marsupialiser  le  reste  de  la 
poche,  dans  laquelle  un  stylet  s’enfonçait  encore  à  ime 
profondeur  de  15  centimètres  environ.  Da  poche  enlevée 
contenait  à  sa  partie  déclive  un  liquide  jaunâtre  et  dans 
le  reste  de  son  étendue  une  substance  gélatiniforme, 
tremblotante  :  abcès  froid  ancien  par  conséquent,  avec 
tendance  spontanée  à  la  résorption. 

Da  cause  de  cet  abcès  migrateur  fut  alors  recherchée  et 
décelée  au  niveau  de  l’ischion  par  la  palpation  doulou¬ 
reuse  et  par  la  radioscopie.  Dès  lors,  dans  un  second 
temps,  le  reste  de  la  poche  fut  extirpé,  le  foyer  osseux 
abrasé,  curetté  et  cautérisé. 

Da  guérison  de  cette  longue  plaie  de  45  centimètres 
se  fit  par  première  intention,  sauf  bien  entendu  au  niveau 
du  point  de  marsupialisation  qui  cicatrisa  secondai¬ 
rement  :  sauf  également  à  la  partie  toute  supérieure,  où 
il  persiste  encore  une  petite  ulcération  menant  dans 
une  cavité  superficielle  et  qui  est  actuellement  traitée. 
Da  malade  a  vu  depuis  l’intervention  son  état  général 
remonter  rapidement  et  a  repris  de  l’embonpoint.» 

On  peut  conclure  de  cette  observation  que  si  les 
énormes  abcès  pottiques  sont  indubitablement  au-dessus 
des  ressources  de  la  cliirurgie,  il  n’eu  est  pas  de  même 
des  abcès  ischiatiques  aussi  volumineux  et  dont  l’ablation 
cliirurgicale,  anatomiquement  praticable,  est  suscep¬ 
tible,  dans  certaines  conditions,  de  rendre  de  grands 
services  aux  malades  qui  en  sont  atteints  (Laooutre 
et  Gharbonnel,  Soc.  de  médecine  et  de  chirurgie', 
28  mai  1913). 


—  649 


—  XXVIIl  — 


“IPEPTONE  CATILLON 

IVIJ^raPTOJj^ATUOT 

^BTÎpérÂzÏne  MIDY 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 


c  204,  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) , . 


FOULARD 

Ophlalmologiste  des  Hôpitaux  de  Paris 

LA  PRATIQUE 
OPHTALMOLOGIQUE 

ù  l’usage  des  Praticiens 

1912.  1  vol.  in-i6,  368  pages  avec  167  figures 


Libraire  J.-B.  BAILLIERE  &  FILS.  19.  rue  Hauteteuille,  PARIS 

TRAITEMENT  DES 

MALADIES  CUTANÉES 

ET  VÉNÉRIENNES 

Par  les  Docteurs 
AUDRY 


Les  Analyses  ü'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


Trousse  D  "  La  Oosunne  ",  dcslinec  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  B  francs  (Pranco  S  fr.  30) 
nies  de  renouvellement  ;  la  boite  de  10,  2fr.  SD  (franco  2  fr.  7S)  :  la  boite  de  20,  4  fr.  7S  (franco  5  fr.) 
Remise  de  i5  oiu  à  MM.  les  Médecins 

‘  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


Clinique  Médicale 

DE 

l’HôteNDieu  de  Paris 


le  Professeur  A.  GILBERT 


RADIUMTHERAPIE 

par  les  D" 

WICKHAM  et  DEGRAIS 


vol.  grand  in-8,  37!)  pages  avec  147  figures 
3  planches  coloriées .  18  fr. 


J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  éditeurs,  à  Paris 


-  XXIX 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


Chez  un  jeune  sujet  exposé  professionnellement  à 
l’influence  des  rayons  X,  pendant  une  dizaine  d'années, 
MM.  Ménétrier  et  Monthus  ont  pu  observer  des  radio- 
dermites  chroniques  hyperpiasiques  et  un  épithélioma 
déveioppé  au  niveau  du  bord  libre  des  paupières  et  de 
l’angle  externe  de  l’œil  gauche.  La  rareté  de  la  localisa¬ 
tion  est  remarquable  ;  les  auteurs  purent  suivre,  par  l’étude 
histologique,  le  développement  du  néoplasme  depuis  le 
stade  initial  hyperplasique,  jusqu’à  la  lésion  épithélio- 
mateuse  constitnée.  Ils  la  rattachent  à  un  type  histo¬ 
logique  rappelant  le  tissu  épithélial  du  follicule  pileux,  et 
méritant  parsuite  d’être  classée  comme  épithélioma  d’  «ori¬ 
gine  pilaire»  (Soc.  d'ophtalmologie  de  Paris,  juillet  1913). 

Dans  deux  cas  4’érythème  polymorphe  (à  type  papu- 
leux  et  bulleux  dans  un  cas,  à  type  noueux  dans  l’antre), 
MM.  Toulant,  Chevalier  et  M"»  de  Jong  ont  observé 
des  épisclérites  dont  l’évolution  a  suivi  celle  de  l’éruption 
cutanée.  Ces  lésions,  parfois  bilatérales  et  symétriques, 
sont  analogues  aux  papules  conjonctivales  déjà  décrites 
au  cours  de  l’érythème  polymorphe  ;  mais  elles  en  diffèrent 
essentiellement  par  leur  siège  profond,  scléral. 

Les  manifestations  oculaires  de  l’érythème  polymorphe 
ont  été  décrites,  dès  1S94,  par  MM.  Terson  et  Baudonnet. 
M.  Terson  insiste  sur  le  diagnostic  et  le  pronostic  si 
différents  entre  l’hydroa  bénin  et  le  pemphigus  extrême¬ 
ment  grave  aboutissant  au  symblépharon. 

Il  a  décrit  par  la  suite  des  kératites  sclérosantes  et  des 
productions  spéciales  dans  les  érythèmes  maculeux  et 
noueux.  La  fréquence  de  la  tuberculo.se  chez  ces  malades 
est  remarquable. 

Habituellement  les  manifestations  oculaires  sont  fuga¬ 
ces  et  purement  conjonctivales.  La  communication  de 
MM.  Toulant,  Chevalier  et  M>‘“  de  Jong  prouve  qu’il 
peut  en  exister  de  plus  profondes,  siégeant  dans  l’épisclère 
et  d’évolution  plus  prolongée  (Soc.  d’ophtalmologie  de 
Paris,  juillet  191.3). 

Les  journaux  politiques  ont  rapporté  l’histoire  d’une 
dame  qui  fut  foudroyée  dans  sa  baignoire  au  moment  où 
eiie  appuyait  sur  le  bouton  de  sa  sonnette.  Il  s’agissait 
d’une  dérivation  d’un  courant  tel  qu’il  existe  dans  les 
appartements  pour  l’éclairage  et  qui  est  de  iio  volts, 
'fous  les  électriciens,  dit  M.  Balthazard,  s’obstinent  à 
dire  que  ces  courants  sont  inoffensifs,  car  les  ouvriers 
chargés  des  installations  les  reçoivent  souvent  sans 
autre  dommage  qu’une  légère  brûlure. 

Mais  il  faut  se  rappeler,  d’après  la  formule  I  =  .^ 
que  l’intensité  est  conditionnée  par  la  résistance. 

La  résistance  de  l’homme  est  évaluée  à  40  000  ohms 
et  c’est  l’épiderme  qui  eu  est  le  facteur  le  plus  important. 
Mais,  si  le  contact  se  fait  par  une  large  surface  et  par 
un  épiderme  mouillé  et  gras,  ia  résistance  peut  s’abaisser 
à  2  000  ou  à  I  000  ohms,  de  sorte  que  l’intensité,  qui 
n’était  que  de  2  à  3  milliampères,  s’élève  à  90  ou  120 
milliampères.  Or,  il  suffit  de  So  milliampères  pour  tuer 
un  chien,  la  mort  se  produisant  par  tétanisation  des  mus¬ 
cles  respiratoires.  A  l’autopsie,  on  trouve  habituellement 
des  lésions  typiques  d’asphyxie  au  niveau  des  poumons 
et  M.  Balthazard  les  a  notées  dans  l’observation  qu'il 
rapporte.  Même  des  courants  de  46  volts  sont  dangereux 
dans  une  salle  de  bains.  Il  faut  savoir  que  des  courants 
de  30  milliampères  peuvent  élever  subitement  la  tension 
artérielle  de  30  centimètres  et  causer  la  mort  subite  chez 
un  cardiaque. 

Cependant,  des  courants  de  4  à  5  ampères  ne  donnent 
eu  général  pas  la  mort  :  les  tissus  et  l’épiderme  de  l’acci¬ 
denté  se  trouvent  instantanément  carbonisés  ou  volatilisés 
au  contact  des  conducteurs,  d’où  augmentation  considé¬ 


rable  de  la  résistance,  et  affaiblissement  correspondant 
de  l’intensité  du  courant  qui  traverse  le  corps  et  qui  ne 
peut  entretenir  la  tétanisation  des  muscles  respiratoires. 

M.  Socquet  rappelle  un  cas  d’électrocution  mortelle 
sans  brûlures,  par  un  courant  bien  plus  faible  que  1 10  volts  ; 
à  l’autopsie,  les  poumons  présentaient  les  lésions  caracté¬ 
ristiques  de  l’asphyxie  aiguë  et  même  de  véritables  infarc¬ 
tus  (Soc.  de  médecine  légale,  7  juillet  1913). 

Dans  le  traitement  du  cancer  de  l’utérus,  le  traitement 
doit  être  avant  tout  chirurgical.  Néanmoins,  l’action  éu 
radium  est  certaine  et,  dit  M.  J.-L.  Faure,  semble  particu¬ 
lièrement  recommandable  :  1“  dans  les  cas  inopérables  ; 
l’irradiation  détruisant  les  masses  bourgeonnantes  et 
arrêtant  les  écoulements  ;  2°  dans  les  cas  voisins  de  l’opé¬ 
rabilité  ou  d’une  opérabilité  douteuse  ;  sous  l’influence  de 
ce  traitement,  ces  cas  peuvent  être  rendus  opérables  ; 
3“  après  l’intervention  pour  parfaire  la  guérison,  l’appli¬ 
cation  paraît  particulièrement  à  conseiller. 

L’expression  rayons  ultra-pénétrants,  couramment 
employée,  peut  faire  naître,,  suivant  M.  Pierre  Delbet, 
des  espérances  trompeuses.  Les  rayonnements  dégagés 
par  le  radium  ont  une  pénétration  variable.  Les  rayons  *, 
p,  étant  arrêtés  par  les  enveloppes  métalliques  sont  inu¬ 
tilisables.  Les  rayons  utilisés  actuellement,  et  analogues 
aux  rayons  X  ne  sont  pas  des  rayons  à  action  pénétrante. 

Peut-être  y  aurait-il  intérêt  à  laisser  agir  tous  les  rayons 
en  plaçant  le  radium  enveloppé  d’une  gaine  mince  à  l’inté¬ 
rieur  de  la  tumeur.  Dans  les  cancers  de  l’utérus  inopéra¬ 
bles,  on  observe  des  améliorations  saisissantes,  mais  dans 
l’ensemble,  l’évolution  de  la  maladie  n’est  pas  modifiée. 

Un  avantage  incontestable,  c’est  l’action  du  radium  sur 
les  pertes  séreuses  et  sanguines.  Mais  il  y  a  des  infiltrations 
à  distance  sur  lesquelles  les  rayons  n’ont  aucune  action. 

On  peut  dire  que  les  épithéliomas  tubulés  sont  très 
sensibles  à  l’action  des  rayons  tandis  que  les  épithéliomas 
lobulés  résistent  davantage. 

Parfois,  ou  constate  une  véritable  vaccination  contre 
les  rayons  et,  après  une  période  réductrice,  la  marche  de  la 
tumeur  prend  ime  activité  nouvelle. 

M.  Delbet  se  défie  du  traitement  des  cas  douteux  ; 
il  modifie  la  tumeur,  sans  améliorer  l’opération  au  point 
de  vue  de  la  guérison  post-opératoire. 

M.  Pierre  Delbet  estime  nécessaire  un  traitement  post¬ 
opératoire  immédiat  ;  il  introduit  dans  la  plaie  le  radium  que 
l’on  peut  retirer  au  moyeu  d’un  fil,  sauf  pour  l’utérus,  où 
dans  la  crainte  d’infection,  il  ne  l’emploie  que  secondaire¬ 
ment  (Soc.  d’obstétrique  et  de  gynécologie,  5  juillet  1913). 

Les  résultats  obtenus  à  la  clinique  Tarnier  par  la 
méthode  du  dinlyseur  d’Abderhaldeii  confirment  les 
recherches  déjà  faites  par  MM.  Daunay  et  Ecalle. 

L’examen  du  sérum  de  31  femmes  enceintes  a  donné  à 
M.  Ecalle  un  résultat  constamment  positif.  L’âge  de  la 
grossesse  ne  semble  pas  avoir  d’influence.  L’examen  du 
sérum  de  27  femmes  non  enceintes  donnais  fois  un  résultat 
négatif  et  9  fois  un  résultat  positif,  et  une  femme  atteinte 
de  grossesse  extra-utérine  eut  une  réaction  positive. 

On  peut  donc  trouver,  en  dehors  de  la  grossesse,  des 
résultats  positifs,  mais  si  la  réaction  d’ Abderhalden  ne  peut 
être  considérée  comme  un  élément  de  diagno.stic  certain, 
la  constance  avec  laquelle  cette  réaction  est  positive  chez 
la  femme  enceinte  montre  qu’elle  est  due  à  une  modifi¬ 
cation  spécifique  du  sérum  sanguin. 

Pour  M.  P.  Delbet,  la  constance,  chez  la  femme  gravide 
d’une  réaction  positive  peut  être  utile  ;  car  si  la  réaction 
est  négative  on  sera  eu  droit  d’éliminer  le  diagnostic  d’nne 
grossesse  (Soc.  d’obstétrique  et  de  gynécologie,  5  juillet  1913). 
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Comptes  Rendus  de  l’Acad.  des  Sciences 


RADIOTHERAPIE,  RADIUMTHERAPIE 
PHOTOTHÉRAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 

OUDIN  et  A.  ZIMMERN 


OUDIN 

Président  de  la  Société  d'é 


1913,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 
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Stylographes  Atlantic  n®  5 


Excellents  .porte-plume  réservoirs,  de  petites  dimensions, 
peu  encombrants,  fonctionnant  parfaitement. 

Prix  :  8  francs,  au  bureau  de  **  l-’aris  Médical.  ” 
Vente  s/i^ros;  Maison  FOULON  otQUANTIN  (G.  QUANTIN 
et  O.  MICHAUD),  20,  rue  Malher,  à  Parle. 


Formulaire 

des 

Médicaments  nouveaux 


Par  H.  BOCQUILLON-LIMOUSIN 

Préface  du  P’  ROBIN 


BON  POUR  UNE  EPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 


Celte  épreuve  sera  remise  gratuitement  à  tout  porteur  de  ce  bon  par  Les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderot, 
à  Vincennes.  Nos  lecteurs  de  province  et  de  l’étranger  n’auront  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 
3,  rue  Diderot,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameront  que  les  frais  de  port. 
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La  ploj  belle  collection  des  portraits  de  Docteurs 
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Les  vivantes  photographies  d’enfants 
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sont  exécutés  par  M.  WALÉRY 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  INTERNATIONAL  DE  LONDRES 

I  (Suite.) 

IL  —  Les  «  Réalisations  »  médicales,  de  leurs 
effets  sur  la  chirurgie  et  de 
l’influence  que  la  chirurgie  possède  sur  elles, 
Par  le  P'  Harvey  CUSHING 

de  Harvard  University 
(Suite) 

Enfin,  c’est  grâce  à  ces  méthodes,  que  des  illuminés 
voudraient  restreindre,  que  nous  pourrons  trouver  nu 
jour  l’anesthésique  idéal  qui  assurera  à  la  chirurgie  de 
nouveaux  triomphes. 

Il  y  a  trente  ans,  Hillroth  disait  :  «  Die  innere  Medicin 
müsse  mehr  chirurgisch  werden»  et  cette  parole  semble 
actuellement  se  réaliser. 

Un  changement  radical  apparaît  dans  le  caractère  de 
notre  main-d’œuvre  cliirurgicale.  Plus  posés,  plus'  lents 
même,  les  opérateurs  limitent  le  bénéfice  didactique  de 
leurs  procédés  à  leurs  aides  seuls  ou  à  leurs  très  proches 
a.ssistauts.  De  patient  sur  la  table  est  comme  le  voyageur 
dans  un  véhicule,  qui  court  des  risques  plus  grands  s’il  a 
affaire  à  un  conducteur  qui  bavarde,  prend  des  tour¬ 
nants  brusques,  dépasse  la  vitesse  permise  ou  se  livre  à 
des  prouesses  pour  la  galerie. 

Il  est  ridicule  de  dire  que  le  chirurgien,  après  avoir 
monopolisé  l’appendice  et  la  vésicule  biliaire,  puis  l’esto¬ 
mac,  la  thyroïde  et  le  cerveau,  menace  maintenant 
d’enlever  au  médecin  le  poumon  et  le  système  cardio¬ 
vasculaire.  C’est  ne  pas  comprendre  la  fusion  progressive 
de  l’esprit  chirurgical  avec  l’esprit  médical  ;  actuellement 
leurs  procédés  d’investigation  se  confondent  et  cette 
convergence  est  de-yenue  telle  chez  les  spécialistes  que 
l’on  ne  saurait  dire-  de  ceux  qui  s’occupent  de  l’œil,  du 
rein  ou  du  cerveau  s’ils  sont  plus  chirurgiens  que 
médecins.  En  particulier,  la  cliirurgie  du  système  nerveux 
n’a  pris  son  extension  actuelle  —  peut-être  sou  essor 
sera-t-il  identique  à  celui  de  la  chirurgie  abdominale  — 
«  que  du  jour  ofi  certains  neurologistes  ont  commencé 
à  faire  leur  propre  chirurgie  »,  tel  sir  Victor  Horsley. 
Da  chirurgie  d’aujourd’hui  exige  donc  des  connaissances 
médicales  de  plus  en  plus  étendues  ;  ainsi  les  chirurgiens 
dans  leur  science  approfondie  des  désordres  d’une  partie 
liiütée  du  corps  ne  perdent  jamais  de  vue  leur  malade. 
«  Des  chirurgiens  spécialistes  doivent  représenter  simple¬ 
ment  la  bouture  de  la  souche  originelle,  car,  s’ils  croissent 
comme  des  plantes  séparées,  ils  pourront  cesser  de  fleurir 
et  de  porter  des  fruits  ».  On  a  dit  avec  raison  que  «  le 
spécialiste  devrait  être  un  médecin  expérimenté,  xm  chi¬ 
rurgien  adroit  et  quelque  chose  de  plus,  mais  qu’il  était 
souvent  quelque  chose  d’autre  —  et  qxxelque  chose  de 
moins».  N’oublions  jamais  les  paroles  que  disait  Pirogoff 
à  Kocher  en  commençant  ses  études  sur  la  glande 
thyroïde  :  «  Da  satisfaction  la  plus  complète  qn’on  puisse 
éprouver  en  médecine  s’obtient  en  étudiant  complè¬ 
tement  im  chapitre  spécial  dans  toutes  les  directions  et 
à  chaque  point  de  vue,  clinique,  histologique,  physio¬ 
logique  et  pathologique.  » 

Actuellement  encore  nos  méthodes  se  diffusent  lente¬ 
ment,  d’une  nation,  d’une  école,  d’un  hôpital  à  l’autre 

De  gants  de  caoutchouc  étaient  utilisés  depuis  vingt 
ans  dans  le  service  de  Halsted  avant  que  leur  usage  ne 
se  répandît  partout.  «  L'instinct  chirurgical  et  le  toucher 
°,xercé  ont  été  les  shibboleths  perpétuels  qui  se  sont 
dressés  sur  le  chemin  de  nombre  d’innovations,  en 


particulier  de  celles  qui  concernaient  l’introduction  dans 
la  pratique  des  instruments  de  précision».  N’a-t-on  pas 
rimaillé  sur  le  «  jouet  »  de  génie  inventé  par  Daeunec,  le 
stéthoscope  ?  Probablement,  Wnnderlich  dut  en  entendre 
de  belles,  quand  il  préconisa  l’usage  dxi  thermomètre. 
Hier,  ne  protestait-on  pas  contre  la  mesure  instrumentale 
de  la  pression  sanguine  ?  Si  l’on  doit  se  souvenir  du 
canon  de  Paré, 

Science  sans  expérience 

N’apporte  pas  grande  assurance 

la  confiance  basée  sur  la  pratique  sans  fondement 
scientifique  très  solide  est  bien  peu  recommandable. 

Pour  favoriser  cette  diffusion  doctrinale  et  technique 
si  désirable,  il  y  a  dix  ans  fut  fondé  par  des  chirurgiens 
des  États-Unis  uu  Wanderbund  :  depuis,  six  ou  huit 
des  centres  scientifiques  les  plxts  importants  ont  été 
visités,  et  chaque  fois  les  services  et  les  laboratoires  furent 
largement  ouverts  aux  voyageurs.  Ces  «  tournées»  sont 
largement  profitables  aux  uns  et  aux  autres.  Da  clinique 
des  frères  Mayo,  oiï.  l’on  peut  voir  la  synthèse  parfaite 
de  la  clxirurgie  internationale,  n’est-elle  pas  le  meilleur 
exemple  de  ce  qu’on  peut  obtenir  de  l’étude  sympathique 
intelligente  et  systématique  des  œuvres  d’autrui  ? 

Actuellement,  la  complexité  des  recherches  qu’entraîne 
mie  affection  considérée  autrefois  comme  fort  simple, 
nécessite  la  coopération  d’un  nombre  considérable 
d’actes  médicaux.  Il  y  a  quelques  années,  une  gomme 
cérébrale  était  justiciable  d’un  simple  flacon  de  sirop 
mixte.  Aujourd’hui,  un  malade  présente  de  la  céphalée 
et  des  antécédents  suspects  :  la  ponction  lombaire,  l’exa¬ 
men  cytologique  du  liquide  et  le  Wassermann  exigent 
l’intervention  d’un  spécialiste  ;  il  en  faut  im  autre 
pour  l’examen  du  fond  de  l’œil  ;  un  neurologiste  exercé 
seul  pourra  déterminer  le  siège  exact  de  la  lésion  ;  peut- 
être  dexrra-t-on  recourir  au  radiologue  ;  enfin,  en  cas 
d’échec  du  salvarsan,  le  chirurgien  opérera  le  malade... 
Cette  multiplicité  d’interventions  indispensables  attire 
de  plus  en  plus  le  malade  dans  l’orbe  de  l’hôpital  et 
ce  n’est  pas  l’xme  des  moindres  conséquences  de  l’évo¬ 
lution  médicale. 


III.  —  La  Chimiothérapie,  ses  principes  scien¬ 
tifiques,  ses  méthodes  et  ses  résultats, 

Par  le  Professeur  Paul  EHRLICH 

Directeur  de  l'Institut  Roy.xl  de  Thérapeutique  expérimentale 
(Francfort-sur-le-Mcin) 

De  principe  de  la  chimiothérapie  est  simple,  naturel 
pourrait-on  dire.  Si  en  chimie,  l’adage  «  Corpora  non 
agunt  nisi  liquida»  est  exact,  en  chimiothérapie,  il  faut 
le  transformer  ainsi  :  «  corpora  non  agunt  nisi  fixata  ». 

Et  le  professeur  Ehrlich,  après  avoir  étudié  la  consti¬ 
tution  du  Salvarsan  et  son  action  chimiothérapique, 
insiste  sur  «  l’extraordinaire  et  dangereuse  difficulté  qu'il 
y  a  à  passer  du  domaine  du  laboratoire  à  celui  de  la  pra¬ 
tique».  Deux  facteurs  essentiels  constituent  cette  diffi¬ 
culté  et  ce  danger  ; 

«  Tout  d’abord,  le  fait  qu’on  rencontre  chez  l’homme 
des  cas  d’idiosyncrasie,  de^  formes  d’hypersensibilité 
qui  n’existent  pas  chez  l'animal,  enfin  ’xm  défaut  consti¬ 
tutionnel  de  résistance  qui  i»rédispose  les  addisonniens, 
par  exemple,  à  cette  intolérance  naturelle. 
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Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 


Maladies  Microbiennes  en  Général 

Par  P.  CARNOT 

Professeur  afrèui!  It  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

Médecin  des  llépitaux. 

7»  tirage,  1912, 1  vol.  in-8  de  208  p.,  avec  7S  fig.  noires  et 

coloriées,  broché  :  6  fr.  ;  cartonné .  7  l'r.  50 

(Houoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 

SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antinévraleique 

PEPTO-VALERIANE  LIQUIDE  «iud  gigon 


I  Suppression  de  l’Odeur,  des  Nuuséès  et  de  l'Intolérance 


Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 


(Houoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 
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Reçoit,  lit  et  découpe  tous  les  Journaux  et  Revues 
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CHEMINS  DE  FER  PARI8-LYON-MEDITERRANEE 

LA  ROUTE  DES  ALPES 


EVIAN  —  THONON  - 

Grand  Service  d’auto-cars  (1®>^  Juillet  ■ 


NICE 

15  Septembre  1913) 


Le  service  d'Auto-Cars  de  la  Route  des  Alpes,  cette  merveilleuse  attraction. touristique,  va  recommencer  à  fonction¬ 
ner  à  partir  du  i"  Juillet,  jusqu’au  i5  Septembre  prochain.  —  Un  nouvel  itinéraire  comporte,  cette  année,  la  visite  de 
la  Grande  Chartreuse,  qui  constituera  un  attrait  de  plus,  appelé  à  augmenter  encore  le  succès  de  cette  magnifique 
traversée  des  grands  massifs  des  Alpes,  au  cours  de  laquelle.le  touriste  effectuera  plus  de  5oo  kilomètres  en  automobile. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  aux  gares,  bureaux  de  ville  et  Agences  de  voyages.  Il  est  intéressant,  aussi, 
de  consulter  le  petit  Guide  P.  L.  M.  des  Alpes,  édition  iqi3,  élégante  publication  en  vente  dans  les  principales  gares, 
bureaux  de  ville  et  agences  de  voyage  et  qui  est  envoyé  franco  sur  demande,  accompagnée  de  o  fr.  5o  adressée  à  ia 


HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE 

EUPEPTIQUE 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


«  Comme  vous  le  verrez,  le  traitement  du  malade 
représente  une  tâche  extrêmement  ardue  et  une  lourde 
responsabilité  et  les  pionniers  de  la  carrière,  comme 
Schreiber,  Wechselmann,  Iwersen  et  d’autres  méritent 
nos  plus  chaleureux  remerciements.  Ils  ont  jeté  la  pre¬ 
mière  lumière  sur  les  questions  les  plus  importantes 
(posologie,  indications  et  contre-indications).  Des  séries 
d’observations,  maintenant  si  considérables  qu’elles 
peuvent  à  peine  être  envisagées,  il  découle  ce  que  j’ap¬ 
pellerai  «  la  tactique  thérapeutique  »  et  c’est  ce  que  je  désire 
vous  exposer  ici  brièvement.» 

La  thérapia  stâriHsans  magna  consiste  à  libérer  l’orga¬ 
nisme  de  ses  parasites  au  moyen  d’ime  ou  de  deux  in  jec¬ 
tions.  L’expérimentation  a  justifié  clairement  cette 
conception  que  traduit  le  vieil  adage  thérapeutique  , 
Frapper  fort  et  frapper  vite.  Frapper  fort  :  Xaturellement: 
la  dose  doit  être  proportionnelle  à  l’intensité  de  la  maladie, 
d’autant  plus  que  la  destruction  rapide  des  parasites 
libère  de  nouvelles  endotoxines  dont  l’action  nocive  peut 
se  continuer  alors  même  que  l’agent  infectieux  a  com¬ 
plètement  disparu.  Pour  obtenir  cette  thérapia  stiri- 
l'isans  magna,  le  traitement  doit  naturellement  être  aussi 
précoce  que  possible  et  frapper  vite  constitue  la  condition 
essentielle  d’un  traitement  spécifiqtie. 

Comment  une  injection  unique  peut-elle  posséder 
des  propriétés  destructives  aussi  efficaces?  En  vertu 
de  la  formation  d’anticorps  parallèles  à  la  désintégra¬ 
tion  des  parasites  et  particulièrement  des  protozoaires, 
si  bien  que  si  la  drogue  ne  fait  disparaître  que  95  p.  100 
de  ces  parasites,  les  5  p.  100  qui  restent  succomberont 
sous  l’action  des  anticorps. 

Malheureusement,  il  peut  survenir  qu’un  certain 
nombre  de  parasites  aient  pu  échapper  au  processus 
destructeur  et  se  transforment  en  variétés  devenues  ré¬ 
sistantes  à  la  drogue  et  former  une  floraison  nouvelle. 
D’ailleurs,  la  variété  du  parasite  commande  cette  éven¬ 
tualité.  Dans  la  spirillose  des  poules,  la  cure  chimiothé¬ 
rapique  est  aisée,  car  elle  est  totalement  stérilisante  ;  dans 
la  fièvre  récurrente,  on  peut  observer  après  cette  cure 
trois  ou  quatre  «  moissons  renai.ssantes  »  qui  déterminent 
les  fechutes  successives  de  la  maladie.  Mais,  dans  d’autres 
spirilloses,  le  nombre  des  générations  qui  peuvent  se 
succéder  est  infiniment  plus  grand  ;  c’est  ce  qui  se  passe 
dans  la  syphilis  humaine. 

«  Et  il  suffit  qu’un  seul  parasite  échappe  à  la  thérapia 
stérilisans  magna  pour  permettre  à  l’infection  de 
renaître  ». 

Quand  on  désinfecte  une  pièce,  il  existe  dans  certains 
endroits  des  «  coins  morts  »,  tels  que  des  canalisations 
à  gaz,  à  eau.  si  bien  que  l’antiseptique  n’agit  qu’avec 
une  efficacité  relative.  «  De  même,  les  parasites  qui  se  sont 
installés  dans  ces  «  coins  morts  »  de  l’organisme  ne  sont  pas 
atteints  par  la  drogue.  »  La  cavité  sous-araclmoïdienue 
semble  former  l’un  de  ces  coins  morts  :  le  liquide  céphalo¬ 
rachidien  qu’elle  contient  est  sécrété  par  des  cellules  qui 
paraissent  être  à  peu  près  imperméables  à  la  plupart  des 
composants  de  l’organisme  —  en  particulier  l’albumine  — 
et  ne  laissent  passer  qu’une  quantité  limitée  de  substances 
à  petites  molécides.  I^es  corps  à  molécules  complexes 
(comme  le  Salvarsan)  sont  retenus,  ne  pénètrent  pas 
dans  le  liquide  céphalo-rachidien  et  ne  peuvent  ainsi 


attaquer  les  parasites  qui  y  sont  contenus.  Ces  faits 
éclairent  la  pathogénie  du  tabes  et  de  la  paralysie  générale. 

Si  le  parasite  est  logé  dans  un  coin  mort,  il  peut  être 
avantageux  de  tenter  une  longue  série  d’injections  au 
lieu  d’une  tentative  unique  :  giitta  cavat  lapidem.  On 
peut  encore  utiliser  un  agent  thérapeutique  dont  le  vo¬ 
lume  moléculaire  soit  aussi  petit  que  pos,sible  ;  c’est  ainsi 
que  Flexner  a  employé  avec  succès  l’urotropine  dans 
la  paralysie  infantile.  Enfin  Swift  et  Moore,  du  Rocke¬ 
feller  Institute,  ont  imaginé  une  méthode  qui  paraît 
devoir  donner  des  résultats  intéressants  dans  le  traite¬ 
ment  du  tabes  (Injection  dans  la  cavité  sous-arach¬ 
noïdienne  de  sérum  d’un  malade  déjà  traité  par  le 
Salvarsan. 

Dans  le  traitement  des  maladies  infectieuses,  ou  ob¬ 
tiendra  le  maximum  de  résultats  en  multipliant  la 
variété  des  agressions.  Naturellement,  il  ne  sied  pas  de 
se  servir  d’agents  thérapeutiques  relativement  identiques 
et  de  traiter  le  même  parasite  par  la  fuchsine  et  le  violet 
de  méthyle  ou  par  le  trypan  rouge  et  le  trypau  bleu  et 
notre  conduite  doit  être  dictée  par  la  maxime  militaire  : 
Marchez  séparément,  mais  combattez  ensemble.  De  telles 
combinaison;,  sans  être  plus  toxiques  pour  l’organisme, 
présentent  une  remarquable  multiplication  de  leurs  pro¬ 
priétés  thérapeutiques.  C’est  ainsi  qu’un  oxyphenyl- 
arsenosulfite,  dix  fois  plus  toxique  que  le  Salvarsan, 
lorsqu’on  l’ajoute  au  606  en  quantité  déterminée  ne  rend 
pas  le  mélange  plus  toxique,  mais  le  pouvoir  stérilisant 
de  ce  mélange  pour  un  certain  tr3q5ano.some  de  la  souris 
a  quadruplé.  Et  l’on  obtient  ainsi  de  curieuses  inégalités 


résistants  à  une  drogue,  les  parasites  ont  gardé  leur  récep¬ 
tivité  vis-à-vis  d’un  autre  :  Dans  la  malaria,  la  combi¬ 
naison  quiniue-salvarsan  neutralisera  les  qualités  quinine- 
résistantes  des  hématozoaires. 

«  Pour  toutes  ces  raisons,  j’estime  que,  dans  l’avenir, 
le  champ  d’action  de  la  thérapeutique  combinée  ne 
cessera  de  s’étendre.  C’est  ainsi  que  Broden,  au  Congo, 
dans  le  traitement  de  la  trypanosomiase  humaine  —  dans 
la  première  période,  il  est  vrai,  de  cette  infection  incu¬ 
rable  —  a  obtenu  de  bous  résultats  par  la  combinaison 
de  Salvarsan  et  de  deux  matières  colorantes  basiques 
(trypallavin  et  tryparosan),  le  traitement  durant  environ 
une  semaine.  » 

Si  l’on  veut  impartialement  étudier  les  résultats  de  la 
thérapia  stérilisans  magna,  on  se  convaincra  que  dans  un 
certain  nombre  de  maladies  spirillaires,  elle  s’est  montrée 
hautement  efficace. 

Une  seule  injection  de  606  guérit  la  frambæsia  et 
un  hôpital  de  Surinam  qui  pouvait  recevoir  300  malades 
atteints  de  cette  affection  a  été  fermé.  Il  semble  qu’un 
jour,  la  frambæ.sia  doit  à  jamais  disparaître. 

Des  résultats  presque  aussi  favorables  sont  obtenus 
dans  la  fièvre  récurrente.  Une  seule  application  locale 
de  Salvarsan  guérit  l’angine  de  Vincent.  L’arséno-benzol 
est  souverain  contre  la  malaria  tertiaire,  la  blastomycose 
et  le  bouton  d’Alep,  sans  citer  nombre  de  maladies 
parasitaires  chez  l’animal. 

Certes,  les  schizomycètes  présentent  à  l’attaque  chimio¬ 
thérapique  une  résistance  plus  grande  que  les  proto- 
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DIARRHÉES  INFANTILES.  Troubles  Dysiieptlques  le  b  T 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


Sirop  Jrouette-PeiTGt 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou  après  onaciue  tétée  ou  toitoeroa. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  FapaSno 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions', 


La  “Papaïae”  est  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


/  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■  Jli  JIL 

lalallBSiiei  EsfomacMesfittSmEttfatifsMultes 


SIROPdeTROUETTE-PERRETàla'^PAPAINE  , 

I  1  cuillerée  à  toupe  à  chaque  repas .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas . . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETà  la“PAPAlN^ 

1  A  2  euhett  à  ohaque  repas . 4  fr.  la  Botte. 

COMPRiMËSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

2  A  8  comprimés  à  chaque  repas . . .  3  fr.  le  Flacon. 


I  2  à  8  comprimés  i  chaque  repas . . .  3  fr.  lé  Flacon. [ 

E.TROUETTE,  15,  RDC  llSS  ImmGIlbllS'lDdlIStrlSlS,  PsrlS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénêrice  normal. 
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zoairas  et  les  spirochètes,  mais  là,  encore,  toutes  les  espé¬ 
rances  sont  permises  et  «je  fais  allusion  aux  délicates 
recherches  de  Morgenroth  dans  ce  traitement  des  pneunio- 
coccies  expérimentales,  au  moyen  de  dérivés  de  la  quinine, 
plus  particulièrement  de  l’éthylhydrocuprine. 

Pour  conclure,  la  chimiothérapie  s'appuie  actuelle¬ 
ment  sur  des  principes  scientifiques  clairement  définis  : 

«  le  chemin  qui  s’offre  à  nous  est  visible  et  sinon  aisé,  du 
moins  praticable  »  et  de  brillants  succès  nous  attendent 
dans  la  lutte  contre  la  variole,  la  scarlatine,  le  typhus 
exanthématique,  peut-être  même  la  fièvre  jaune  et  enfin 
contre  les  maladies  causées  par  des  germes  invisibles. 
Cependant,  la  lutte  sera  difficile  contre  les  maladies 
bactériennes  communes  et  plus  particulièrement  contre 
la  tuberculose. 

«  Néanmoins,  je  considère  l’avenir  avec  confiance  et 
sans  devoir  être  taxé  d’un  optimisme  exagéré,  je  crois 
pouvoir  prédire  qu’avant  que  cinq  aimées  se  soient  écou¬ 
lées,  des  progrès  de  la  plus  haute  importance  auront  été 
effectués  dans  cette  voie.  H  existe  des  problèmes  dont  la 
solution  dépassant  la  puissance  d’un  individu,  exige  un 
effort  collectif.  Si  l’on  considère  le  nombre  énorme  de 
combinaisons  chimiques  qiii  pourraient  être  utilisées  dans 
la  lutte  contre  les  maladies,  certainement  un  caprice 
de  la  chance,  de  la  fortune  ou  de  l’intuition  désignera  le 
chercheur,  découvrira  l’agent  spécifiquement  favorable...  » 
Mais  les  chances  de  succès  croîtront  avec  le  nombre  de 
ceux  qui  entreprendront  ces  recherches.  Unissons  donc 
nos  forces  ;  Viribus  unitis,  telle  est  la  noble  légende  du 
drapeau  qui  flotte  sur  ce  grand  Congrès  Inteniational  : 
par  milliers  vous  êtes  accourus  de  tous  pays  pour  témoi¬ 
gner  que  sur  le  terrain  de  la  science  toutes  les  barrières 
nationales  sont  tombées.  , 

,  IV.  —  De  l’HSpédité 

■  -..iyv 

F  ParW.  BATESON 

La  tendance  des  eugénistes  est  de  définir  d’uhè’  manière 
de  plus  en  plus  approchée  ce  qu’il  peut  y  avoir  de  fixe 
dans  les  lois  de  la  descendance.  Le  médecin,  en  s’efforçant 
de  sou  mieux  pour  faire  de  l’individu  un  être  normal  consi¬ 
dère  iiaturelleqjent  les  conditions  dans  lesquelles  vit  cet 
individu,  comme  celles  qui  déterminent  avant  tout  sa 
destinée.  L’homme  d’Etat,  pour  lequel  les  faits  physio¬ 
logiques  constituent  un  mystère  qu’il  est  rarement  enclin 
à  pénétrer,  incline  naturellement  vers  une  opinion 
semblable.  Or  il  y  a  des  signes  qui  montrent  que  pré¬ 
vaudront  bientôt  des  conditions  plus  exactes  des  lois  qui 
règlent  la  descendance.  Quand  ou  étudie  des  processus 
héréditaires  comme  celui  de  l’amblyopie  nocturne, 
dans  lequel  on  constate  qu’une  affection  introduite 
par  un  individu  dans  un  groupe  familial  depuis  plusieurs 
centaines  d’années,  est  perpétuée  indéfiniment  suivant 
des  règles  arithmétiques  définies,  ou  ne  peut  pas  ne  pas 
être  impressionné  par  ce  fait  que,  quelles  que  soient  les 
influences  qu’on  puisse  faire  intervenir,  l’hygiène  ou 
l’éducation,  la  détermination  ultime  réside  dans  les 
cellules  germinatives. 

En  vérité,  la  transformation  évolutive  s’effectue  bien 
moins  par  la  transformation  graduelle  des  masses  sous 
l’action  de  conditions  de  vie  favorables  ou  défavorables 
que  par  la  survenance  de  variations  individuelles  et 
sporadiques. 


Par  l’analyse  expérimentale  des  faits  d’hérédité,  nous 
posséderons  un  instrument  nouveau  d’un  pouvoir  extra¬ 
ordinaire  «  et  je  ne  suis  pas  le  seul  à  prédire  que  la  science 
de  l’eugénique  exercera  une  influence  profonde  sur 
révolution  de  la  pensée  humaine  et,  en  dernier  ressort, 
sur  la  direction  de  la  société.  » 

V.  —  Médecine  et  Santé  publique 
Par  JOHN  BURNS 

Présidenl  of  tlie  Local  Clovcrnmcnl  Board. 

Quand  on  parle  du  remarquable  abaissement  de  la 
mortalité  en  Angleterre,  on  est  trop  porté  à  attribuer 
uniquement  au  progrès  social  et  à  l’hygiène  l’explication 
de  ce  fait.  «  En  préconisant  les  méthodes  qui  préviennent 
la  maladie,  en  lions  éclairant  sur  les  défectueuses  habi¬ 
tudes  qui  nuisent  à  notre  sanjié,  en  condamnant  la  paresse 
comme  le  surmenage  —  deux  ennemis  avec  lesquels  notre 
humanité  doit  compter  sérieusement  — ■  par  un  règlement 
approprié  du  repos  comme  du  travail,  et  avant  tout, 
en  empêchant  l’aggravation  des  maladies  par  la  déter¬ 
mination  des  signes  précurseurs  » ,  les  praticiens  méri¬ 
tent  d’être  considérés  comme  les  artisans  essentiels  de 
cette  favorable  évolution. 

M.  John  Burns  apporte  les  statistiques  de  mortalité 
et  de  morbidité  des  quarante  dernières  années  en  Angle¬ 
terre  et  montre  les  progrès  réalisés.  Il  est  vrai  que  les 
dépenses  dépassent  3  000  millions  de  livres  sterling. 

Puis  M.  Burns  passe  en  revue  les  différentes  causes 
qui  ont  influencé  la  santé  publique.  Il  rappelle  les  efforts 
de  John  Howard  et  Elisabeth  Pry,  de  Sadler,  Oastler 
et  ses  collaborateurs.  Lord  Shaftesbury,  Charles  Dickens 
secondés  par  l’appui  officiel  de  Edwind  Chadwick.  La 
fièvre  typhoïde  avait  causé  de  1871  à  1880,  13975  décès. 
De  1909  à  1 91 1,  malgré  l’augmentation  notable  de  la  popu¬ 
lation,  le  chiffre  des  morts  est  tombé  à  30.  De  même  eu 
Angleterre,  l’entérite  causa  78421  décès  de  1871  à  1880. 
De  1909  à  1911  il  y  eut  6447  décès  seulement.  Ce  chiffre 
encore  trop  important  diminuera,  grâce  à  l’effort  cons¬ 
tant  des  pouvoirs  publics  et  à  la  diffusion  de  l’hygiène. 
Les  poissons  et  surtout  les  huîtres  sont  la  source  d’un 
nombre  considérable  d’infections  intestinales  ;  la  régle¬ 
mentation  des  causes  d’infection  fera  que  la  typhoïde 
deviendra  comme  la  lèpre  une  curiosité  historique. 

La  tuberculose  a  exercé  en  Angleterre  de  terribles 
ravages  ;  de  puissants  moyens  ont  été  établis  pour  la 
combattre,  et  la  déclaration  de  cette  maladie  pat  les 
médecins  praticiens,  iustituéè  en  1912,  est  devenue  obli¬ 
gatoire  pour  tous  les  cas  depuis  février  1913.  L’hygiène 
de  l’habitation,  de  l’alimentation,  de  la  vie  en  général  est 
l’objet  des  soucis  constants  des  pouvoirs  publics.  L’iso¬ 
lement  du  tuberculeux  pauvre,  arraché  à  son  milieu 
familial  évitera  beaucoup  de  contaminations.  C’est  ainsi 
qu’à  Londres  59  p.  100  d’hommes  et  48  p.  100  de  femmes 
des  morts  par  tuberculose  ont  succombé  dans  les  établis¬ 
sements  d’assi.stance. 

Les  moyens  de  protection  de  la  s.mté  publique"  sont 
aujourd’hui  amplement  facilités  par  la  diffusion  des 
découvertes  scientifiques.  Un  pays  ne  peut  plus  aujour¬ 
d’hui  ignorer  ce  que  fait  le  peuple  voisin  ;  les  grandes 
découvertes  médicales  sont  universelles,  elles  contri¬ 
bueront  plus  que  jamais  dans  le  monde  enticr  à  conserver 
la  santé  et  à  diiuin'uér  '  les  morts  par  malàdies  conta¬ 
gieuses. 
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Médications  symptomatiques 

CIRCULATOIRES,  HÉMATIQUES  et  NERVEUSES 


MAYOR  P.  CARNOT  GRASSET 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS 
19,  rue  Hautefeuille,  19,  PARIS 

L’Anatomie  sur  le  vivant 

Guide  pratique 
des  Repères  Anatomiques 

Par  AUBARET 

Professeur  agrégé  ù  ia  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 
1913,  I  vol.  in-8  de  120  pages  avec  60  fig.  5  fr. 


ANC"  MAISON  MATHIEU  SS*?/.?)  1».».,,. 

Société  Électro-lndustriolle  et  Anciens  Établissements  Mathieu  réunis 

Anonyme  au  capital  de  1.400.000  fr. 

PARIS  —  113,  Boulevard  Saint>Oermain  —  PARIS 
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THÉRAPEUTIQUE  OBSTÉTRICALE 
—  ET  GYNÉCOLOÜIQUE  — 

Par  les  CYRILLE  JEANNIN  et  PAUL  GUÉNIOT,  professeurs  agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

igiS,  un  volume  in-8  de  760  pages,  avec  3oo  figures,  cartonné . . . .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot). 
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NOUVELLES 


Concours  de  la  Société  d’Hyglène  de  l’Enfance.  — 

Cette  Société  inet  au  concours  la  question  suivante  pour 
1913:  «De  la  place  que  doivent  occuper,  dans  l’édu¬ 
cation  moderne,  les  notions  de  Puériculture  et  d’Hygiène 
de  l’Enfance  ». 

Les  manuscrits  seront  reçus  jusqu’au  31  décembre 
1913.  Passé  cette  date,  aucun  mémoire  ne  sera  admis. 

Ils  devront  être  inédits  et  écrits  en  français,  allemand, 
anglais,  italien  ou  espagnol. 

Ils  ne  seront  pas  signés,  mais  porteront  en  tête  une 
devise  ou  épigraphe  reproduite  sur  une  enveloppe 
cachetée,  contenant  le  nom  et  l’adresse  de  l’auteur. 

Tout  auteur  qui  se  fera  connaître  sera  exclu  du  con¬ 
cours.  Les  mémoires  ne  sont  pas  rendus  ;  même  non 
primés,  ils  deviennent  la  propriété  de  la  Société  et  ne 
peuvent  être  publiés  par  leurs  auteurs.  La  Société  se 
réserve  de  tirer  des  meilleurs  travaux  la  matière  d’une 
brochure  de  propagande  et  d’enseignement. 

Les  prix  seront  décernés  en  1914,  dans  la  séance 
ljublique  annuelle.  Ils  consistent  en  médailles  d’or,  de 
vermeil,  d’argent,  de  bronze  ou  en  mentions  honorables. 

Adresser  les  mémoires  avant  le  31  décembre  1913,  au 
président  de  la  Société  d’Hygiène  de  l’Enfance,  10,  rue 
Saint-Antoine,  Paris,  IV»  arrondi.ssenient. 

Les  prix  du  concours  de  1912  seront  distribués  au 
cours  d’une  séance  publique  dont  la  date  sera  ulté¬ 
rieurement  fixée. 

Association  française  de  pédiatrie.  —  Le  prochain 
Congrès  de  pédiatres  de  langue  française  aura  lieu  à  Paris, 
les  vendredi  3  et  samedi  4  octobre  1913,  sous  la  prési¬ 
dence  de  M.  Njîïtisr. 

Les  questions  mises  à  l’ordre  du  jour  sont  les  suivantes  : 

Obésité  chez  les  enfants.  —  Rapporteurs  :  MM.  LE 
Gendre  (de  Paris),  Mouriquand  (de  Lyon),  Nathan 
(de  Paris). 

Tumeurs  cérébrales  dans  l’enfance.  —  Rapporteurs  ; 
MM.  A.  Broca  (de  Paris),  d’AsTROS  (de  Marseille),  P. 
Terrien  (de  Paris). 

Programme  des  séances.  —  Vendredi  3  octobre,  séance 
du  matin  :  Exposé  et  discussion  des  rapports  sur  la  i»» 
question.  —  Séance  de  l’après-midi  :  1°  Séance  adminis¬ 
trative  ;  2“  Suite  des  rapports  sur  la  i'»  question, 
munications  afférentes  à  cette  première  question. 

Samedi  4  octobre,  séance  du  matin  :  Exposé  et  discus¬ 
sion  des  rapports  sur  la  deuxième  question.  —  Séance  de 
l’après-midi  :  Suite  des  rapports  sur  la  deuxième  question. 
Communications  afférentes  à  cette  deuxième  question. 
Communications  diverses. 

Le  soir  :  Banquet. 

Aux  termes  des  articles  7  et  14  des  statuts,  peuvent 
de  droit  prendre  part  au  Congrès,  outre  les  Membres  de 
l'Association  de  la  Société  de  pédiatrie  de  Paris,  les  Mem¬ 
bres  des  Sociétés  de  pédiatrie  de  province  ou  de  l’étranger, 
les  Membres  de  la  Société  internationale  de  pédiatrie  ;  ils 
versent  unt  cotisation  de  10  francs.  Peuvent,  en  outre 
participer  au  Congrès,  les  médecins  français  ou  non,  ne 
faisant  pas  partie  de  ces  groupes  présentés  par  deux 
parrains  et  agréés  par  le  bureau  ;  ils  versent  une  coti¬ 
sation  de  15  francs.  Les  uns  et  les  autres  ont  droit  aux 
volumes  de  comptes  rendus  de  la  réunion. 

Les  confrères  désireux  de  présenter  des  communications 
sont  priés  d’en  adresser  le  titre  au  secrétaire,  M.  Apert, 
14,  rue  de  Marignan. 

Médailles  d’honneur  des  épidémies.  —  Médailles  d’or.  — 
M.  Constantin,  inspecteur  général  à  Paris  ;  D»  Eaure  à 
Paris  ;  Dr  Barthélemy,  médecin  en  chef,  de  ir»  classe  à 
Toulon  ;  M"‘“  Bompard  à  l’Amba.ssadc  de  France  à  Cons¬ 
tantinople  ;  Dr  Ouzilleau,  médecin-major  de  2»  classe  des 


troupes  coloniales  ;  Dr  p'iourens,  médecin  aide-major  de 
ir»  classe  à  Diourbel  (Sénégal)  ;  Dr  Delrieu,  médecin- 
inspecteur  du  corps  de  sauté  des  troupes  coloniales  ; 
Dr  Garnier,  médecin  principal  de  ir»  classe,  des  troupes 
coloniales  à  Dakar  ;  Dr  Thironx,  médecin  principal  de 
2»  classe  (Sénégal). 

Rappel  de  médaille  de  vermeil.  —  Dr  Orticoli  à  Nancy. 

Médailles  de  vermeil.  —  Dr  Pannetier,  médecin  de 
l’assistance  médicale  en  Indo-Chine  ;  M"»  Prudôme, 
directrice  de  l’hôpital  de  Cholou  (Cochinchine)  ;  Dr  Caries, 
à  Diourbel  ;  Dr  Commerleran,  à  Tivaouane  ;  Terbœuf, 
infirmier  chef  à  l’hôpital  de  Tanger  ;  Dr  Vallée  à  Anziu  ; 
Dr  Ott,  médecin  à  l’hospice  d’Avignon  ;  Dr  Sagrandi, 
médecin  à  l’hospice  d’Avignon  ;  Dr  Lecoeur,  médecin- 
major  de  la  marine. 

Médailles  d’argent.  —  MM.  Viaud,  à  Saint-Martial  ; 
Dr  Baratier.  à  Troyes  ;  Dr  Lebrun,  à  Troyes  ;  Souquai, 
infirmier  à  l’hôpital  d’Aix  ;  Dr  Breillot,  à  Mortain  : 
Dr  Ghiogant,  à  Anzin  ;  M"'»  Desehamps,  surveillante,  à 
l’hôpital  de  Rosandaël  ;  Dr  Pehu,  médecin  des  hôpitaux 
de  Lyon  ;  M’'“  Rabilloud,  à  l’hôpital  de  la  Charité  de 
Lyon  ;  Marielle,  désinfecteur  à  Paris  ;  Dr  Loubiou,  phar¬ 
macien,  à  Montauban  ;  D»  Dujardin-Beaumetz,  chef  de 
laboratoire,  à  l’Institut  Pasteur  ;  Dr  Legroux,  chef  de 
laboratoire,  à  l’Institut  Pasteur  ;  Dimitri  Boujean  et 
Dauvergne,  du  conseil  supérieur  d’hygiène  ;  Dr  Laurent, 
à  La  Pallice  ;  Perche,  à  Pauillac  ;  Dr  Parrenin  et  Can- 
diotti,  médecins  de  ir»  classe  de  la  marine  ;  Dr  Abadie- 
Bayro,  médecin-major  de  ir»  classe  des  troupes  coloniales  ; 
Dr  Lafont,  chef  du  laboratoire  de  bactériologie,  à  l’hôpital 
de  Dakar;  Dr  Sautarel,  médecin-major  de  ir»  classe  des 
troupes  coloniales  ;  Dr»  Augé,  Marque.  Pezet,  Pic,  méde¬ 
cins-majors  de  2»  classe  des  troupes  coloniales  ;  Dr  Combe 
à  Thiès  ;  Dr  Duhoureau,  à  Thiès  ;  Dr  Passa,  à  Thiès  ; 
Dr  Verdier,  à  Thiès-Kayes  ;  Dr  d’Aufreville  de  la  Salle,  à 
Saint-Louis  ;  M"»  de  la  Borie  de  la  Batut,  infirmière  de 
la  Croix-Rouge,  à  l’hôpital  de  Dakar  ;  Puzo-Pemestre,  à 
Kébémer  ;  Dr  Dubabu,  médecin  aide-major  de  ir«  classe 
des  troupes  coloniales  ;  Dr  Renaut,  médecin  de  l’assis¬ 
tance  médicale,  à  Kampong-Cham  ;  M™»»  Lahaut  et 
Ramparcole,  à  la  léproserie  de  la  Désirade  ;  Doynel  de 
Saint-Quentin,  à  Constantinople. 

Médailles  de  bronze. — MM.  Dr  Morigny,  à  Rimogne  ; 
Tallet,  à  Beyssac  ;  Dr  Feuvrier  ;  Laforêt,  à  Bussière  ; 
Badel-’ramissier,  pharmacien  à  la  Ciotat  ;  Gillet,  à 
Orléans  ;  Dr  Rouma,  à  Pny-l’Évêque  ;  Bartheiiy,  infirmier 
à  Châlons-sur-Marne  ;  Dr  Laborie,  aux  Ballots  ;  Dr  Felhoen 
à  l’hôpital  de  Roubaix  ;  Blu,  infirmier,  (Nord)  ;  Dr  Rançon 
à  Samer  ;  Bouget,  interne  des  hôpitaux  de  Lyon  ;  Dr  Bour- 
goin,  à  Paris  ;  Dr  Rosenthal,  chef  de  clinique,  à  la  Facvdté 
de  Paris  ;  Dr  Roucayrol,  à  Paris  ;  Dr  Trousset,  à  Paris  ; 
Sirota,  externe  à  l’hôpital  de  la  Pitié  ;  Wilmoth,  à  l’hô¬ 
pital  Claude-Bernard  ;  Lioret,  garçon  de  laboratoire,  à 
l’Institut  Pasteur  ;  Eberlé,  à  Paris  ;  Dr  Rascol,  à  Pauillac  ; 
Dermoncourt,  au  Havre  ;  Cochain,  à  Bordeaux  ;  Pegues, 
à  Pauillac  ;  Richard,  à  Pauillac  ;  Cruchade,  à  Bordeaux  ; 
Dr  Coureaud,  médecin-major  de  2«  classe  de  la  marine  ; 
Dupuy,  à  Louga  ;  Fabre,  à  Thiès  ;  Morichère,  à  Dakar  ; 
Scampini,  infirmier  à  Dakar  ;  Nespoulons,  infirmier  à 
Brazzaville  ;  Dr  Guiselin,  médecin  de  l’assistance  médi¬ 
cale  en  Indo-Chine  ;  Baverel  et  Chevalley,  à  Nam  Dinh  ; 
Willer,  infirmier,  à  l’hôpital  de  Phnôn-Penh  ;  Ngûyeii  Van 
Nghien,  à  Oubone  (Siam)  ;  Daney,  de  Rouques  et  Speno, 
à  la  léproserie  de  la  Désirade. 

Mentions  honorables. — Dr  Arathoon,  médecin-major  de 
2“  classe  dès  troupes  coloniales  ;  Dr  Tliiery,  médecin  de 
l’assistance  médicale  eu  Indo-Chine  ;  Dr  Cecconi,  médecin 
de  l’assistance  médicale,  en  Indo-Chine. 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezoelsioi.  —  j“‘  ordre.  I<a  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Qrsnd  Hôtel  ou  Grand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuinERT  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Viotoiia  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Deder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Pouffues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  {Suisse). 


Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 


Royat. 


Grand  Hôtel  et  Hajeitio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  ies  chambres. 


Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville. 
r*  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sar’Tdque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Légei  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelie.  Jardin. 
Lumière  éiectrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelguyon. 

Grand  Hôtei  du  Paro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtei  du  Paro.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Paro.  (Aletii,  Directeur. 
Hôtel  Majestic.  (Aletxi  Directeur.) 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUEb 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L’ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  DES  DEUX  SEXES  ^ 

^  Fondé  en  1892  par  le  D'  BOÜRNEVILLE.— médecin  en  chef  :  D'  G.  PAUIv-BONCOÜR,  auden  ^ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adraiser  Vitry-sur-Seine,  prés  Paris,  22,  rua  Saint-Aubin.  —  Notioe  lllustrio  sur  dinaode  ^ 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DE  d’externat.  —  Le  jury  est  pro¬ 
visoirement  composé  de  MM.Louste, 
Lortat-Jacob,  Cl.  Vincent,  Roux- 
Berger,  P.  Mathieu,  P.  Hallopeau 
et  Devraigne  qui  ont  accepté  et 
Bourgeois  qui  ii’a  pas  encore  fait 
connaître  son  aceeptation. 

Concours  pour  les  Bourses  de 
Doctorat.  —  L’ouverture  du  con¬ 
cours  pour  l’obtention  des  bourses 
de  doctorat  aura  lieu  au  siège  des 
facultés  de  médecine  et  des  facultés 
mixtes  de  médecine  et  de  pharmaeie 
le  lundi  27  octobre  1913. 

Les  candidats  s’inscriront  au  secré¬ 
tariat  de  l’aeadémie  dans  laquelle 
ils  résident.  Ils  devront  être  Fran¬ 
çais  et  âgés  de  dix-huit  ans  au  moins 
et  de  vingt-huit  ans  au  plus.  Les 
registres  d’iuseription  seront  clos  le 
mercredi  15  octobre  à  seize  heures. 

Concours  pour  les  Bourses  de  Phar¬ 
macien.  —  L’ouverture  du  concours 
pour  l’obtention  des  bourses  de 
pharniaeien  de  classe  aura  lieu  au 
siège  des  écoles  supérieures  de  phar¬ 
macie  et  des  facultés  mixtes  de 
médecine  et  de  pharmacie  le  lundi 
27  octobre  1913. 

Les  candidats  s’inscriront  au 
secrétariat  de  l’académie  dans  la¬ 
quelle  ils  résident.  Ils  devront  être 
Français  et  âgés  de  dix-huit  ans 
au  moins  et  de  vingt-huit  ans  au 
plus.  Les  registres  d’inscription 
seront  clos  le  mercredi  15  octobre  à 
seize  heures. 

École  de  Médecine  de  Nantes.  — 
Un  concours  s’ouvrira  le  9  mars  1914 
devant  l’école  de  pharmacie  de 
l’université  de  Paris,  pour  un  emploi 
de  suppléant  de  la  chaire  d’histoire 
naturelle  à  l’école  de  plein  exercice 
de  ‘médecine  et  de  pharmacie  de 
Nantes.  Le  registre  d’inscription 
sera  clos  un  mois  avant  l’ouverture 
dudit  concours. 

École  de  médecine  de  Marseille.  — 
Un  concours  pour  une  place  de  pro¬ 
fesseur  suppléant  de  la  chaire  d’his¬ 
toire  naturelle  à  l’Ecole  de  Marseille, 
aura  lieu  le  5  janvier  1914,  devant 
l’Ecole  de  Pharmacie  de  l’Université 
de  Montpeilier. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  d’ophtalmolo¬ 
giste  des  hôpitaux  de  Marseille,  sera 
ouvert  à  l’Hôtel-Dieu  de  Marseille, 
le  8  décembre  19130  neuf  heures  du 
matin.  Le  jury  médical  sera  com¬ 
posé  d’un  ophtalmologiste  chef  de 
service,  nommé  au  concours  dans 
les  hôpitaux  d’une  ville  de  France, 
comme  président  :  de  deux  médecins 
et  de  deux  chirurgiens  chefs  de  ser¬ 
vice  des  hôpitaux  de  Marseille. 


Hôpitaux  de  Marseille.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin- 
adjoint  des  hôpitaux,  aura  lieu  au 
début  de  janvier. 

Un  concours  pour  la  nomination  à 
quatre  places  d’internes  en  phar¬ 
macie  des  hôpitaux  de  Marseille 
aura  lieu  le  10  novembre  à  l’Hôtel- 
Dieu  de  Marseille.  Les  candidats 
doivent  se  faire  inscrire  au  secré¬ 
tariat  de  l’administration  des  hos¬ 
pices  avant  le  3  novembre  inclus. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin 
des  hôpitaux  de  Lyon  aura  lieu  le 
20  octobre.  Les  candidats  doivent 
se  faire  inscrire  avant  le  1 1  octobre, 

1 1  heures  du  matin. 

Le  jury  du  concours  de  i’internàt 
est  composé  de  MM.  Leclerc,  Bret 
et  Bonnet,  médecins  des  hôpitaux, 
Gayet,  Delore  et  Bérard,  chirur¬ 
giens  des  hôpitaux,  et  Vorou,  accou- 

Hôpitaux  de  Rouen.  —  Un  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  quatre 
places  d’interne  en  médecine  dans  ies 
hôpitaux  de  Rouen  aura  lieu  le  jeudi 
6  novembre  1913,  à  quatre  heures  et 
demie  à  l’Hospice  général. 

Les  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  l’Admi¬ 
nistration  quinze  jours  avant  la  date 
fixée  pour  ce  concours,  soit  le  22  oc¬ 
tobre,  avant  midi  au  plus  tard. 

Officiers  de  l’instruction  publique. 

—  MM.  :  D'  Chauvelot,  à  Paris.  — 
Mlle  Clément,  surveillante  générale 
de  l’Ecole  des  infirmières  à  la  Sal¬ 
pêtrière.  —  M"'®  Destable,  surveil¬ 
lante  à  la  Salpêtrière.  —  M™®  Nénu, 
surveillante  en  chef  à  la  Salpêtrière 

—  D®  Pettidi,  à  la  Ferté-Milon.  — 
Df  Vermeil  de  Couchard,  à  Ham¬ 
bourg.  —  MM.  les  Drs  Bouley  (de 
Beaune),  Daubois  (de  Valence), 
Dionis  du  Séjour  (de  Clermont-Fer¬ 
rand),  Garcin  (de  Morestel). 

Officiers  d’AcadémIe.  —  MM.  Frick, 
pharmacien  à  Paris.  —  M*"®  la  géné¬ 
rale  Galliéui,  membre  du  Conseil 
d’administration  des  femmes  de 
France  à  Paris.  —  Lasne-Sauvigny, 
chirurgien-dentiste  à  Paris.  — Dr  Mar¬ 
tin,  médecin  aide-major  de  classe 
à  Saint-Brieuc.  —  Dr  Sudaka,  à 
Biarritz.  —  Thomas,  pharmacien,  à 
Paris. — Vagein,  pharmacien,  à  Paris. 
MM.  les  Dr®  Allen  (d’Entrains), 
Jorrot  (de  Beaune),  Léo  (de  Paris); 

Marine.  —  Les  épreuves  orales 
d’admission  à  l’École  principale  du 
service  de  santé  de  la  marine  pour 
les  étudiants  en  médecine  et  eu  phar¬ 
macie  qui  doivent  les  subir  à  Roche- 
fort,  commenceront  dans  ce  port  le 


mercredi  20  septembre,  à  quatorze 

Ecole  d’application  de  la  marine 
à  Toulon.  ■ —  Par  décision  ministé¬ 
rielle  du  i®r  août  1913,  ont  été 
nommés  professeurs  à  l’école  d’appli¬ 
cation  de  Toulon  pour  une  période 
de  cinq  années  : 

A  la  chaire  de  chirurgie  d’armée: 
31.  le  médecin  principal  Gastinel  (B.- 
A.),  du  port  de  Toulon. 

A  la  chaire  de  clinique  des  mala¬ 
dies  exotiques  et  des  maladies  du 
marin  :  31.  le  médecin  principal 
Palasiie  de  Champeaux  (3I.-A.-E.), 
du  port  de  Brest. 

Ces  officiers  supérieurs  du  corps 
de  santé  prendront  possession  de 
leur  chaire  à  une  date  qui  sera  fixée 
ultérieurement. 

Par  la  même  décision  ont  été  dé- 

Pour  les  fonctions  de  médecin- 
chef  de  l’hôpital  maritime  de  Brest, 
31.  le  D'  Valence,  médecin  en  chef 
de  V®  classe  en  service  à  Toulon. 

Pour  être  adjoint  au  directeur  du 
service  de  santé  du  5®  arrondisse¬ 
ment  maritime  (emploi  créé),  31.  le 
médecin  en  chef  de  V®  classe  Laba- 
dens,  du  port  de  'Toulon. 

Comme  chefs  du  service  pharma¬ 
ceutique  : 

A  'Toulon  :  31.  le  pharmacien  en 
chef  de  i'®  classe  Camus  (J.-C.),  ré- 
cenunent  promu. 

A  Lorient  :  31.  le  pharmacien  en 
chef  de  2“  classe  Guéguen  (A.-P.-3I.), 
récemment  pîoniu  et  en  service  dans 

3131.  Valence  et  Camus  devront 
avoir  rejoint  leur  poste  respectif 
le  20  août  1913. 

3131.  les  pharmaciens  principaux 
Lassalle  (A.-L.-F.),et.Deniel  A.-R.), 
récemment  promus,  sont  appelés 
à  servir  :  le  i®.'  au  port  de  'l'oulon, 
et  le  second  au  port  de  Brest. 

31.  le  pharmacien  de  jr®  classe 
Jeanneau  (F.-L.-H.),  actuellement 
en  service  à  Brest,  ira  servir  à  Lorient 
sou  port  d’attache. 

.  École  du  service  de  santé  mili¬ 
taire.  —  Par  décision  du  3Iinistre 
de  la  guerre  et  par  modification  de 
l’instruction  du  27  janvier  1913 
les  demandes  de  bourses  faites  en 
faveur  des  candidats  admis  à  subir 
les  épreuves  orales  doivent  être 
déposées  le  plus  tôt  possible  dans  les 
préfectures. 

Service  médical  de  colonisation  en 
Algérie.  —  Un  concours  pour  le 
recrutement  de  quatre  médecins 
de  colonisation  sera  ouvert  le  1 7  no¬ 
vembre  1913,  à  Alger  (faculté  de 
médecine),  à  Paris  (office  de  TAlgërie( 
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et  à  la  préfecture  des  villes  possédant 
des  facultés  ou  écoles  de  médecine. 

Les  médecins  de  colonisation 
sont  répartis  en  sept  classes  qui 
correspondent  à  des  traitements 
variant  entre  3  000  fr.  et  6  000  fr. 
Un  règlement  actuellement  à  l’étude 
tend  à  porter  à  3  500  fr.  le  traitement 
du  début. 

En  dehors  de  leur  traitement  et  de 
la  clientèle  payante,  ces  médecins 
reçoivent  une  indemnité  de  loge¬ 
ment  de  500  fr.  portée  à  800  fr.  au 
nouveau  projet  de  règlement  à 
défaut  du  logement  en  nature  et, 
éventuellement,  des  allocations  fixes 
ou  variables  pour  le  service  des 
infirmeries  indigènes,  coiisultations 
gratuites  aux  indigènes,  vaccinations 
transports  judiciaires,  etc. 

Pour  tous  autres-  renseignements 
s'adresser  à  la  direction  de  l’inté¬ 
rieur,  20  bureau,  du  gouvernement 
général  de  l’Algérie. 

Les  demandes  d’admission  au 
concours  devront  parvenir  au  gou¬ 
vernement  général  aua»/  le  17  octobre. 

Conférences  pour  la  préparation 


de  l’examen  de  médecin  sanitaire 
maritime.  —  Des  conférences  desti¬ 
nées  spécialement  aux  docteurs  en 
médecine  qui  désirent  se  présenter  à 
rexamen  de  médecine  sanitaire 
maritime,  prévu  par  le  décret  et  le 
règlement  de  police  sanitaire  mari¬ 
time  de  1896,  sont  faites  à  la  Direc¬ 
tion  de  la  Santé  de  Marseille  par  le 
Dr  Raybaud,  les  lundi,  mercredi  et 
vendredi  de  chaque  semaine  depuis 
le  lundi  2  septembre  1913.  L'exa¬ 
men  aura  lieu  les  27  et  28  octobre 
1913,  à  la  Direction  de  la  Santé  de 
Marseille. 

Pour  renseignements  et  inscrip¬ 
tions,  s’adresser  à  M.  le  Capitaine- 
Secrétaire  du  Service  sanitaire  mari¬ 
time,  direction  de  la  Sauté,  quai 
Saint-Jean. 

Marine.  ■ —  Ont  été  promus  dans 
le  corps  de  santé  de  la  marine  : 

Au  grade  de  médecin  principal.  — 
M.  le  médecin  de  première  classe 
Merleau-Ponty. 

Au  grade  de  médecin  de  première 
classe.  —  M.  le  médecin  de  deuxième , 
classe  Ségard. 


Commission  médicale  de  Liège.  — 
Le  D^  René  Ledent,  notre  corres- 
oiidant  belge,  est  nommé  membre 
e  la  Commission  Médicale  de  Liège. 

Mariages.  —  M.  le  D'  Blanquinque 
(de  Compiègne),  et  M“»  Louise- 
Marie  Berthaud.  —  M.  le  Dr  Lucien 
Legrand  (de  La  Bassée,  Nord)  et 
Mil»  Yvonne  Laigle.  —  M.  Gabriel 
Morel,  lieutenant  au  ur  groupe  d’ar¬ 
tillerie  à  Hussein-Dey,  est  fiancé  à 
Mil»  Hélène  Rouvier,  fille  du 
Dr  J  ules  Rouvier,  professeur  à 
l’Ecole  de  médecine  d’Alger. 

Nécrologie.  —  Le  D»  Darricarrère, 
médecin  insiiecteur  de  l’armée  en  re¬ 
traite,  décédé  à  Bayonne.  —  Le 
D»  Jacques  Ph.  Auguste  Gasne,  an¬ 
cien  adjoint  au  maire  du  XVII»  ar¬ 
rondissement  de  Paris,  chevalier  de 
la  Légion  d’honneur.  Il  était  le  père 
du  Dr  Georges  Gasne,  décédé  il  y  a 
quelques  années,  et  du  Dr  Ernest 
Gasne,  à  qui  nous  adressons  nos  bien 
douloureuses  sympathies.  M.  Henri 
Peillon,  pharmacien  à  .Salon. 


Nous  apprenons  la  mort  du 
Dr  Henry  Tennesson,  à  l’âge  de 
76  ans,  médecin  honoraire  de  l’hô-' 
pital  Saint-Louis.  Après  sa  retraite, 
il  continua  ses  études  sur  les  mala¬ 
dies  de  la  peau  dans  un  dispensaire 
particulier,  tant  il  était  désireux  de 
consacrer  sa  vie  à  la  science.  Malgré 
son  grand  amour  de  son  art,  il  vécut 
toujours  un  peu  à  l’écart  de  ses  col¬ 
lègues  et  son  testament  reflète  encore 
ce  souci  d’effacement  et  sans  doute 
aussi  de  modestie  puisqu’il  recom¬ 
mandait  de  n'envoyer  aucune  lettre 
d’invitation  à  son'  enterrement  et 
exprimait  la  volonté  que  les  sociétés 


NÉCROLOGIE 

savantes  n’en  fussent  pas  prévenues. 
Dans  ces  conditions,  la  rédaction 
de  Paris  Médical,  tout  en  regrettant 
la  perte  que  vient  de  faire  la  méde¬ 
cine,  croit  répondre  au  désir  du 
défunt  en  ne  publiant  sur  lui  que 
cette  courte  notice  nécrologique. 
Nous  avons  le  regret  d’ap- 

S rendre  la  mort  de  M.  'Phéodore- 
enjamin  Lourlies,  médecin  en  chef 
de  la  Compagnie  des  mines  de  Cpur- 
rières,  ancien  maire  de  Billy-Monti- 
gny,  chevalier  de  la  Légion  d’iioii- 

Le  docteur  Lourties  était  âgé  de 
soixante-trois  ans.  Il  était  le  frère 


de  l’ancien  ministre,  M.  Victor 
Lourties,  sénateur  des  Landes.  Atta¬ 
ché  depuis  de  nombreuses  années  à  la 
Compagnie  de  Courrières,  il  assistait 
à  la  catastrophe  qui  fit,  il  ^  a  six  ans, 
mille  victimes  dans  les  puits  de  Méri- 
court,  de  Sallaumines  et  de  Bllly- 
Montigny  ;  et  c’est  lui  qui  eut  le 
bonheur  d’achever,  par  ses  soins,  le 
sauvetage  du  groupe  fameux  des 
«  rescapés  !  »  Le  docteur  Lourties 
était  un  excellent  médecin  et  un 
homme  de  grand  cœur,  qui,  d’un 
bout  à  r  autre  du  vaste  territoire 
occupé  par  la  Compagnie  de  Cour¬ 
rières,  sera  regretté  de  tous. 


Les  méthodes  de  diagnostic  biolo¬ 
gique  appliquées  à  la  clinique.  — 

L.4.BORATOIRB  D’ANATOMIE  PA'CHO- 
LOGIQUE  ET  DE  BACTfîRIOI.OGIE. 
(Professeur  :  M.  Pierre  Marie.)  — 
MM.  Gougerot,  agrégé,  .et  P.  Abrami 
coiumenceront  une  série  de  quinze 
démonstrations  et  exercices  prati¬ 
ques,  le  jeudi  9  octobre,  à  3  h.  30,  au 
laboratoire  d’anatomie  patholo¬ 
gique  et  de  bactériologie  de  l’École 
pratique  (premier  étage,  porte  à 
gauche),  et  les  continueront  aux 
inêines  _  heures,  les  lundis,  mer¬ 
credis,  jeudis,  vendredis  et  samedis 
suivants. 


COURS 

Programme.  —  Les  sérodiagnos¬ 
tics  :  agglutination  de  Widal.  —  Les 
réactions  de  fixation  :  réaction  de 
Wassermann.  —  Sang.  —  Diagnos¬ 
tic  biologique  des  pleurésies  et  des 
ascites,  des  méningites  (cytodia- 
gnostic).  —  Ictères  hémolytiques 
et  hémolysines.  —  Insuffisance  hépa¬ 
tique.  —  Examen  des  crachats.  — 
Examen  du  suc  gastrique.  —  Vac¬ 
cins  de  Wright  et  opsonines.  — 
Ponctions  rénales  :  cytodiagnostic, 
urémie,  chlorurémie,  cryoscopie,  per¬ 
méabilité  rénale,  albumines,  pep- 
tones,  hématurie.  —  Azotémie.  — 
Glycosurie  et  coma  diabétique. 


Le  droit  à  verser  pour  cette  série 
est  de  60  francs. 

Sont  admis  tous  les  docteurs  fran¬ 
çais  et  étrangers,  ainsi  que  les  étu¬ 
diants  immatriculés.  Des  certificats 
seront  délivrés  à  la  fin  des  exercices. 

Les  inscriptions  sont  reçues  au 
secrétariat  de  la  Faculté  (guichet 
11»  3)  de  midi  à  trois  heures. 

■  Deux  séries  de  démonstrations 
sont  faites  chaque  année  :  l’une  eu 
octobre-novembre,  l’autre  en  mai- 
juin,  soit  avant,  soit  après  les  démons¬ 
trations  de  diagnostic  bactériolo¬ 
gique.  Ces  derniers  commenceront 
le  mercredi  5  novembre  1913. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


13  Septembre.  —  An  heures  du 
matin,  clôture  du  registre  d’inscrip¬ 
tion  pour  le  concours  de  l’externat 
des  hôpitaux  de  Lyon. 

15  Septembre.  —  Ouverture  du 
concours  '  de  l’exteriiat  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris. 

tS  Septembre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’internat  des  hôpitaux 
de  Lyon. 

n  Septembre.  —  A.  la  Haye- 
Schéveningue,  ouverture  du  XI» 


Congrès  international  de  pharmacie 
(du  17  au  21  septembre). 

19  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  ■  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chirurgien- 
adjoint  à  l’hôpital  civil  de  Philippe- 
ville.  (S’inscrire  à  la  préfecture  de 
Coustantine.) 

.  22  Septembre.  —  Ouverture  du 
cours  de  vacances  organisé  par 
l’association  d’Enseignement  médi¬ 
cal  professionnel. 


22  Septembre.  —  A  la  clinique 
médicale  de  l’Hôtel-Dieu,  ouver¬ 
ture  du  cours  de  vacances  et  '  de 
perfectionnement  du  professeur  Gil¬ 
bert.  Cours  de  clinique  pratique  et 
d’application  des  niéthoaes  de  labo¬ 
ratoire  au  diagnostic. 

23  Septembre.  —  A  l’amphithéâtre 
Cruveillûer,  15,  rue  de  l’Ecole-de-mé-' 
decine,  ouverture  du  cours  de  vacan¬ 
ces  de  MM.  Collinet,  Rabé  et  Paul 
Boncour.  Oto-rhino-laryngologie. 
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-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  oes  primes)  : 

1°  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  coi<d-creant,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  So)v  Chevrier,  21,  f«  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  lils, 

G.  Mathieu  lils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  cfe  chirurgie,  g,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francst  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  l&ins  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francaou  dé  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  BAiLuitRE  et  fils,\i9,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  j5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  J  sdj'otis,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8"  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  ofterts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9“  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10»  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  {sur  présentation  de  cette  page). 

11°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12°  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  les  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de Saint-Oobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2»  Stylographes offerts  parleLaitLepelletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 


2»  Stylographes  offerts  parleLaitLepelletier  hon 
épuisée). 

3»  Une  pipe  racine  do  bruyère,  un  fume-cigare  01 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien 
à  Lons-le-Saunier. 

5°  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau, 


5°  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  {Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20/rancs,  prime  offerte  p2X  Les  Arts  graphiques,  2(>,twî  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

70  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C“,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  {Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l’abonnement,  plus  /  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8»  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime épuisée). 

9»  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  i6,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10»  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il»  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  i’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èreve/é), offert  parla  Société  i^LECTRO-lNDUSTRiELLE(maison  A/ufAiew),!  i3,Bd.St-Germain, à  Paris. 

i2<>  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  lyg,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3<>  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosaha,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

15°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  tiading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  {au  choix). 

16°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17°  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  bpulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'°,  Appareils  de 

19°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  {Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C*”  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21°  Bon  pour  une  journée  ù  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  lamaisonVAN  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24°  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  {Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  Sfr.  5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

25°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foui,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  .prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  61  rue  des  Petits-Champs,  à  Paris. 

28°  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29°  Formolatcur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  {Pour  les  médecins  seulement). 


DIGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 


NATIVELLE 


—  III  — 


LIBRES 

LES  SŒURS  DANS  LES  HOPITAUX 

De  divers  côtés  en  ce  moment  il  n’est  question 
que  de  réintégration  des  sœurs  dans  les  hôpitaux. 
Déjà  en  province,  eu  plusieurs  villes,  la  décision 
est  prise  ;  en  d’autres,  des  vœux  sont  émis.  Il  nous 
paraît  intére.ssant  de  rappeler  un  document  qui  est 
aujourd’hui  bien  oublié  et  qui  par  hasard  nous  a 
été  communiqué  ces  derniers  jours;  c’est  la  pétition 
signée  en  1881  parles  médecins  et  chirurgiens  des 
hôpitaux  de  Paris  pour  protester  contre  le  départ 
des  sœurs.  Malheureusement  beaucoup  des  signa¬ 
taires  sont  morts  aujourd’hui,  mais  011  y  relèvera  les 
noms  de  la  plupart  des  membres  du  corps  médical 
de  cette  époque,  même  de  ceux  que  l’on  a  dit  défavo¬ 
rables  aux  sœurs.  Nous  croyons  que  ce  document 
intéressera  nos  lecteurs,  en  raison  de  l’actualité  qu’il 
retrouve  du  fait  de  ce  que  cette  question  revient 
à  l’ordre  du  jour. 

Paris,  le  10  mars  1881. 

Monsieur  le  directeur  général. 

Nous,  soussignés,  médecins  et  chirurgiens  des 
hôpitaux,  avons  appris  avec  regret  la  récente  déci¬ 
sion  qu’a  prise  le  Conseil  de  surveillance  de  l’Assis¬ 
tance  publique  de  remplacer  dans  nos  établisse¬ 
ments  hospitaliers  les  religieuses  par  des  surveillantes 
laïques. 

Envisageant  la  question  au  seul  point  de  vue  du 
bien  du  service  et  de  l’intérêt  des  malades,  nous 
avons  la  conviction  que  le  système  actuellement  en 
vigueur  est  préférable  à  celui  qu’il  s’agit  de  luisubsti- 
tuer.  Notre  expérience  des  hôpitaux  nous  permet 
d’affirmer  que  la  présence  des  religieuses  dans  nos 
salles  et  les  foncfions  qu’elles  y  remplissent  n’ont 
jamais  donné  lieu  à  aucun  inconvénient  sérieux. 
Nous  avons  toujours  trouvé  en  elles  des  collabo¬ 
ratrices  zélées,  disciplinées,  d’une  probité  incon¬ 
testée  et  qui,  dans  bien  des  circonstances,  ont  fait 
preuve  d’un  dévouement  admirable. 

Leur  caractère,  eu  quelque  sorte  impersonnel, 
assure  l’autorité  qui  leur  est  nécessaire  dans  l’ac- 
compli.ssement  de  leur  tâche,  et  nous  pouvons  toixs 
les  jours  constater  que  non  .seulement  leurs  soins 
sont  appréciés  par  ceux  qui  les  reçoivent,  mais,  ce 
qui  est  fort  important,  que  leur  ministère  inspire 
une  pleine  confiance  aux  familles  des  malades. 

En  vous  jxriant  de  bien  vouloir  somnettre  en 
notre  nom  ces  observations  à  MM.  les  membres 
du  Conseil  de  surveillance,  nous  vous  offrons. 
Monsieur  le  directeur  général,  rexpre.ssion  de  notre 
haute  considération, 

A.  Hardy,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Charité,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  médicale  ;  Gosselin,  chirurgien 
de  l’hôpital  de  la  Charité,  professeur  de  clinique 
chiurgicale  ;  Richet,  chirurgien  de  l’Hôtel-Dieu  ; 
Easégue,  médecin  de  la  Pitié,  professeur  de  clinique 
médicale  ;  E.  Desnos,  médecin  de  la  Charité  ; 
M.  Raynaud,  médecin  de  la  Charité  ;  G.  Bernutz, 
médecin  de  la  Charité  ;  Eaboulbéiie,  médecin  de  lu 
Charité,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  ;  A.  Vul- 
pian,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Charité  ;  A.  Després, 
chirurgien  de  la  Charité  ;  Depaul,  chirurgien  de  l’hô¬ 
pital  des  cliniques  ;  Euys,  médecin  de  la  Salpêtrière  ; 
Guéniot,  chirurgien  de  l’hospice  des  Enfants- Assistés  ; 
A.  Milliard,  médecin  de  l’hôijital  Beaujon  ;  Parrot, 


PROPOS 

médecin  de  l’hospice  des  Enfants-Assistés  ;  E.  Bour¬ 
don,  médecin  honoraire  de  la  Charité  ;  Oulmont, 
médecin  honoraire  de  l’Hôtel-Dieu  ;  H.  Roger,  méde¬ 
cin  honoraire  de  l’hôpital  des  Enfants  ;  Empis, 
médecin  de  l’Hôtel-Dieu  ;  Baillarger,  médecin  hono¬ 
raire  de  la  Salpêtrière  ;  E.  Mesner,  médecin  de  l’hôpi¬ 
tal  Saint-Antoine  ;  Péan,  chirurgien  de  l’hôpital 
Saint-Eouis  ;  Marjolin,  chirurgien  honoraire  des 
liôj)itaux  :  Marotte,  médecin  honoraire  des  hôpitaux  ; 
J.  Bucquoy,  médecin  de  l’hôpital  Cochin  ;  E.  Her- 
vieux,  médecin  de  la  Maternité  ;  Ernest  Besnier, 
médecin  de  l’hôpital  Saint-Eouis  ;  Woillez,  médecin 
honoraire  de  la  Charité  ;  Noël  Gueneau  de  Mussy, 
médécin honoraire  de  l’ Hôtel-Dieu;  Cusco,  chirurgien 
de  l’Hôtel-Dieu  ;  Blachez,  médecin  de  l’hôpital 
Necker  ;  Marc  Sée,  chirurgien  de  la  maison  munici¬ 
pale  de  santé  ;  Herard,  médecin  de  l’Hôtel-Dieu  ; 
Bergeron,  médecin  de  l’hôpital  Trousseau  ;  Féréol, 
médecin  de  l’hôpital  Beaujon  ;  Gombault,  médecin 
de  l’hôpital  Beaujon  ;  Martineau,  médecin  de 
l’hôpital  de  Eourcine  ;  Xavier  Gourault,  médecin  de 
l’institution  Sainte-Périne  ;  P'errand,  médecm  de 
l’hôpital  Eaennec  ;  E.  Moissenet,  médecin  honoraire 
de  l’Hôtel-Dieu,  ancien  membre  du  Conseil  de  sur¬ 
veillance  ;  Ch.  Mauriac,  médecin  de  l’hôpital  du  Midi  ; 
Paul  Berger,  chirurgien  du  bureau  central  ;  Edouard 
Eabbé,  médecin  de  la  maison  de  santé  ;  Ducastel, 
médecin  du  bureau  central;  Rqthery,  médecin  du 
bureau  central  ;  E,  Guibout,  médecin  de  l’hôpital 
Saint-Eouis  ;  Triboulet,  médecin  de  l’hôpital  Trous¬ 
seau  ;  Eandrieux,  médecin  du  bureau  central  ; 
A.  Siredey,  médecin  de  l’hôpital  Eariboisière; 
Horteloup,  chirurgien  de  l’hôpital  du  Midi  ;  H.  Hal¬ 
lopeau,  médecin  de  l’hôpital  Saint- Antoine  ;  Eanne- 
longue,  chirurgien  de  l’hôpital  Trousseau  ;  de  Saint- 
Germain,  chirurgien  de  l’hôpital  des  Enfants  ; 
Archambault,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants  ; 
A.  Descroizilles,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants  ; 
E.  Bouchut,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants  ; 
J  ules  Simon,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants  ; 
A.  Eabric,  médecin  de  l’hôpital  des  Enfants  ;  Rigal, 
médecin  de  l’hôpital  Necker  ;  Félix  Guyon,  chirur¬ 
gien  de  l’hôpital  Necker  ;  C.  Potain,  médecin  de 
l’hôpital  Necker  ;  D’Heilly,  médecin  de  l’hôpital 
Saint-Antoine,  Dieulafoy,  médecin  de  l’hôpital 
Saint-Antoine. 

Paris,  le  8  mars  1881, 

Monsieur  le  directeur  général, 

Ee  Conseil  de  surveillance  vdent  de  décider  le  rem¬ 
placement  des  sœurs  par  des  surveillantes  laïques. 

Nous  regrettons  qu’une  telle  décision  ait  été  prise 
sans  consulter  le  corps  médical  des  hôpitaux. 

Nous  regrettons  surtout  cette  décision  elle-même. 
Ees  sœurs  ont  fait  leurs  preuves  ;  nous  témoignons 
de  leur  dévouement  aux  malades,  de  l’ordre  qu’elles 
maintiennent  dans  les  salles. 

Nous  ignorons  ce  que  seraient  leurs  remplaçantes. 
Ee  renvoi  des  religieuses  serait  donc  une  impru¬ 
dence  et  une  ingratitude.  Nous  ne  voulons  pas  nous  y 
associer,  en  acceptant  tacitement  le  fait  accompli. 

Veuillez  agréer.  Monsieur  le  directeur  général, 
l’expression  de  notre  respectueuse  considération.' 

DeIiENS,  chirurgien  de  l’hôpital  Tenon. 

Henri  Huchard,  Rendu,  Sevesïre,  Strauss, 
Tenneson,  médecins  de  l’hôpital  Tenon. 


—  IV  — 


VIENT  PE  PARAITRE  ; 

THÉRAPEUTIQUE  OBSTÉTRICALE 
=— ET  QYNÉCOLOOIQUE  =— 

Par  les  D**  CYRILLE  JEANNIN  et  PAUL  GUÉNIOT,  professeurs  agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 
1913,  un  volume  in-8  de  760  pages,  avec  3oo  figures,  cartonné .  14  fr. 


(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot). 


(  GRANULÉ  PAILLETTES) 

CONSTIPATION  SIMPLE.COLITE  nUÇUEUSE.COLlTE  MUCO-MEMBRANEUSE 


L  ACnVITE  D  UA!  mucilage  EST  POA/CT/ON  DIRECTE 
■DE  LA  QUANTITÉ  B  EAU  QUTL  ABSORBE  ET  RETIEniT 
LA  COi^Ei/VE  EST  LE  SEUL  MUCILAGE  ABSORBANT 
CT  RETENANT  ■9-0  FOIS  SO/V  PO/DS  D'E/IU  . 

Échantillon  s  Littérature.  Ecrire  à  O.TAILLANDIER 

36, flVenue  d'Italie  ^  <13») 


DENUTRITION,  ANEBIIE,  TUBERCULOSE  | 


SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


HORSINE 


BROUARDEL,  QILBERT,  THOINOT 

Nouoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique 


MALADIES  DES  OS 

par  MARFAN,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
APERT,  AVIRAQNET,  L.  BERNARD,  M.  QARNIER,  J. 
HALLE,  MILIAN,  médecins  des  hôpit.  de  Paris.  1912.  1  vol. 
gr.  in-Sdey.lS  p.  avec  164  fig.  Broché,  15  fr.  Cart.,  16  fr.  50 


au  IDE  FORMULAIRE 
DE  THÉRAPEUTIQUE 

Par  le  D'  HERZEN 

7*  édition.  1912,  en  concordance  avec  le  Codex  1908. 

I  vol.  in-i8  de  1012  p.,  relié  maroquin  souple,  tête  dorée.  10  fr. 


INCONTINENCE 

D’URINE 

Guérie  par  les  Globules  NÉRA 

I  à  3  globules  par  jour 

Rapports  éloglenx  de  chefs  de  Cliniques 
Dépit  :  Pharmacie  centrale  de  France  à  Paris 
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CHRONIQUE  (Suite) 


LES  ÉTABLISSEMENTS 
MÉDICAUX  UNIVERSITAIRES  DE  GRONINGUE 

Par  le  SCHELTEMA 

Professeur  de  Pédiatrie  à  l  Université  de  Groningue. 

En  suivant  votre  siisgeslion  de  décrire  nos  éta- 
■blisseiuents  médicaux,  la  place  que  la  rédaction 


m’a  accordée  ne  me  permet  que  de  le  faire  en 
résiuné. 

Parmi  les  cinq  facultés,  celle  de  médecine  est  cer¬ 
tainement  une  dés  plus  brillamment  outillées,  non 
seulement  quant  aux  hôpitaux  et  aux  laboratoires 
strictement  médicaux,  mais  aussi  quant  aux  labo¬ 
ratoires  des  sciences  médicales  auxiliaires  et  pro- 
pédeu tiques,  comme  la  chimie,  la  botanique,  la 
physique,  la  zoologie. 

Les  étudiants  en  médecine,  après  avoir  subi  leur 
premier  examen  universitaire  qui  embrasse  les 
sciences  préparatoires  (examen  propédeu  tique), 
doivent  se  préparer  pour  leur 
second  examen,  —  l’examen  de 
candidat  en  médecine,  —  dans 
lequel  on  exige  des  connaissances 
et  des  aptitudes  en  anatomie, 
physiologie,  histologie,  anatomie 
patliologique  générale,  pharma¬ 
cologie. 

Ces  deitx  examens  exigent  en 
général  trois  ou  quatre  années 
d’étude,  hes  laboratoires  de  bota¬ 
nique,  de  chimie,  de  physiologie, 
d’anatomie  pathologique  et  celui 
d’anatomie  sont  tout  à  fait  nou¬ 
veaux  et  modernes  ;  ils  répon¬ 
dent  aux  conditions  les  plus  sévères 
qu’on  puisse  exiger.  Les  autres 
ont  été  fondés  un  peu  plus  tôt, 
mais  tous  dans  le  dernier  quart 
de  siècle,  lîn  renouvelant  les 
édifices  et  les  laboratoires  uni¬ 


versitaires,  on  a  suivi  un  projet  .sy.stématique  > 
grâce  au  travail  assidu  du  curatorium  nommé  par 
le  gouvernement  et  représentant  l’Etat  dans  l’orga¬ 
nisation  des  universités  gouvemcmentales,  on  pourra 
montrer  aux  étrangers,  qui  nous  visiteront  à  l’occa¬ 
sion  des  fêtes  du  tri-centenaire  de  notre  Université 
(1914),  un  total  de  laboratoires  et  de  cliniques 
que  beaucoup  d’univer.sités  euro' 
péenues,  plus  visitées  peut-être 
nous  envieraient. 

Avec  le  troisième  examen, 
rexanien  du  doctorat  en  médeci¬ 
ne,  suivi  ou  non  d’une  promotion 
(défense  d’une  thèse),  non  obli¬ 
gatoire,  l’enseignement  univer- 
.sitaire  se  tennine  en  théorie. 

Seulement  en  Hollande,  le  droit 
d’exercer  la  pratique  médicale 
dépend  d’un  examen,  divisé  en 
deux  parties,  dans  lequel  une  com¬ 
mission  (arts-commissie),  nommée 
par  le  gouvernement,  éprouve  les 
qualités  pratiques  de  ceux  cpii  ont 
.subi  leur  examen  universitaire  de 
doctorat. 

Ce  sont  les  «  arts- examens  »; 
la  commission  examine  d’abord 
la  pathologie  interne,  y  compris 
la  neurologie  et  la  psychiatrie,  et  la  pharmacie, 
et,  en  général,  un  an  plus  tard,  la  chirurgie,  l’obsté¬ 
trique  et  la  gynécologie,  les  maladies  oculaires,  etc. 

Le  diplôme  de  «  arts  »  confère  le  droit  d’exercer 
la  médecine.  Quoique  en  théorie  l’enseignement 
universitaire  soit  fini  après  l’exainen  du  doctorat, 
les  étudiants  qui  se  préparent  pour  leurs  «  arts- 
examens  »  suivent  les  cours  dans  les  hôpitaux  uni¬ 
versitaires  et  travaillent  dans  les  mêmes  labora¬ 
toires  qu’auparavant.  Pour  les  trois  ou  quatre  der¬ 
nières  années  d’études,  ciui  en  total  ont  une  durée 
de  sept  ou  huit  années,  les  étudiants  en  médecine 
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CHRONIQUE  (Suite) 


trouvent  à  Groiüngue,  en  outre  des  laboratoires 
que  j’ai  déjà  nommés,  un  laboratoire  d’hygiène  et  de 
bactériologie,  et  un  hôpital  pour  les  maladies  ocu¬ 
laires,  l’hôpital  général  avec  ses  cliniques  internes, 


Hôpital  d'enfants.  —  (>ôté  de  la  rue. 


chirurgicales,  obstétricales,  neurologiques  et  psy- 
clüatriques,  etc.,  et  l’hôpital  des  maladies  d’en¬ 
fants,  renouvelé  cette  aimée.  J’avais  récemment 
l’homieur  de  montrer  ce  dernier,  à  l’occasion  d’une 
réunion  des  Sociétés  de  Pédiatrie  française  et  hol¬ 
landaise  (juillet  1913),  à  quelques  représentants 
illustres  de  la  pédiatrie  française,  qui  me  témoi¬ 
gnaient  leur  satisfaction  de  ce  qu’ils  trouvaient 
ici  en  laboratoires  et  en  cliniques. 

Tous  les  bâtiments  sont  situés  dans  le  même  quar- 


Hôpital  d’enfants.  —  Côté  du  jardin. 


lier  de  la  ville  ;  c'est  ainsi  que  les  étudiants,  en  se 
transportant  par  exemple  du  cours  de  pathologie 
anatomique  à  celui  des  maladies  d’enfants  ou  à 
quelque  autre  clinique,  ne  perdent  pas  trop  de  temps. 
Chez  nous,  comme  partout,  le  programme  des  cours 


e.st  bien  chargé  ;  il  ne  faut  pas  abuser  du  temps 
nécessaire  pour  se  déplacer.  On  ne  peut  pas  nier 
que  de  ce  fait  résulte  un  peu  de  négligence  pour  les 
cours  non  obligatoires.  Il  est  surtout  à  regretter 
que  presque  partout  les  cours  des  maladies  des 
enfants,  de  si  grand  intérêt  pour  la  pratique 
ultérieure  des  étudiants,  en  souffrent  en  premier 
lieu.  Jugeant  d’après  ce  que  j’ai  observé  ailleurs 
et  ce  que  M.  Hutinel  et  M.  Heubner,  de  Berlin, 
nous  en  ont  communiqué,  je  n’ai  pas  à  me  plamdre 
quant  à  l’intérêt  que  les  étudiants  de  Groningue 
montrent  pour  la  pédiatrie. 

Ba  théorie  et  la  pratique  de  la  vaccination  sont 
comprises  dans  cet  enseignement  ;  sur  le  terrain 
de  l’hôpital  d’enfants  se  trouve  un  édifice  où  l’on 
soigne  les  veaux  et  où  on  prépare  la  lymphe. 


Une  des  salles  de  riiopiial  d'enfants. 


Il  ne  me  .sera  pas  possible  de  décrire  en  détail  les 
laboratoires  et  les  cliniques  séparément  ;  il  me  suffira, 
pour  vous  donner  une  idée  de  cette  organisation 
admirable,  de  mentionner  que  le  bâtiment  d’hygiène 
a  coûté  environ  un  million  de  francs,  celui  d’anato¬ 
mie  à  peu  près  la  même  somme,  l’hôpital  général 
quatre  millions,  les  installations  non  comprises. 

Ce  n’est  pas  exagérer  en  disant  que  pour  l’étude 
de  la  médecine  on  trouve  à  Groningue  un  total  de  la¬ 
boratoires  et  de  cliniques  qui  forme  un  rival  digne 
d’être  comparé  avec  ce  que  l’on  pourra  trouver 
ailleurs  ;  actuellement,  il  dépasse  avec  son  outillage 
celui  de  beaucoup  d’univensités  européennes  plus 
renommées.  En  conséquence,  la  Faculté  de  médecine 
de  Groningue  attire  beaucoup  d’étudiants,  non  seule¬ 
ment  du  pays  mais  aussi  de  l’étranger.  Ceux  qui 
cherchent  à  travailler  dans  quelque  partie  de  la 
science  médicale  ou  des  sciences  accessoires  que  ce  soit 
y  trouveront  vraisemblablement  ce  qu’ils  espèrent. 


—  YIIl 
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VARIÉTÉS 


LES  NOTIONS  ACTUELLES 
SUR  LES  COLLOÏDES 
ET  LES  FERMENTS 

le  Ph.  RUSSO, 

Médecin  aide-major. 

A  tine  époque  où  les  métavix  colloïdaux  sont 
fort  en  honneur  auprès  du  corps  médical  et  où 
l’argent,  le  rhodium,  le  sélénium  colloïdal  ont 
donné  maints  succè-s  dans  des  maladies  infec¬ 
tieuses  comme  la  tjqDhoïde,  la  tuberculose,  la 
pneumonie  et  même  paraissent  n’avoir  pas  été 
sans  action  vis-à-vis  du  cancer,  il  nous  a  paru  que 
beaucoup  de  nos  confrères  pourraient  trouver 
quelque  intérêt  à  savoir  de  près  ce  que  sont  ces 
métaux  colloïdaux. 

Certes,  chacun  sait  bien  qu’un  colloïde  est,  par 
opposition  à  un  cristalloïde,  une  substance  divisée 
en  particules  extrêmement  fines  en  suspension 
dans  un  liquide,  alors  que  le  cristalloïde  est  une 
substance  dissoirte  dans  le  liquide  qui  la  contient; 
mais  il  est  quelques  points  de  détail  qu’il  peut 
■être  utile  de  iDréciser. 

Il  existe  deux  types  principaux  de  colloïdes  :  les 
■colloïdes  stables  et  les  colloïdes  instables.  Les 
premiers  sont  des.  corps  qui  se  présentent  natu¬ 
rellement  à  l’état  colloïdal,  comme  l’albumine, 
les  gommes,  le  glycogène,  etc  ;  les  seconds  sont 
des  corps  qui  sont  normalenientcristalloïdes,  mais 
qu’on  peut  amener  à  l’état  colloïdal  par  certains 
artifices.  Ainsi,  en  faisant  tomber  goutte  à  goutte 
du  fçrrocyanure  de  potassium  cristalloïde  dans 
du  sulfate  de  cuivre  également  cristalloïde,  on  voit 
se  produire,  lorsque  la  proportion  des  deux  corps 
atteint  une  certaine  valeur,  des  granules  colloï¬ 
daux  dont  la  composition  varie  à  mesure  que 
varient  les  quantités  des  corps  en  présence.  Nous 
avons  affaire  à  un  système  de  corps  où,  si  l’on 
applique  les  règles  de  Gibbs,  nous  voyons  au 
■début  de  l’expérience  une  seule  phase  :  phase 
liquide,  puis,  les  granules  se  montrant,  nous 
sommes  en  présence  de  deux  phases.  Si  nous  conti¬ 
nuons  à  ajouter  goutte  à  goutte  le  ferrocyanure 
de  potassium,  la  composition  des  granules  varie  ; 
ils  passent  par  un  diamètre  maximiun,  puis  dimi¬ 
nuent,  et  di-sparaissent,  et  finalement  nous  avons 
de  nouveau  une  seule  phase  :  état  liquide  dans  le 
système  considéré. 

La  production  de  granules  colloïdaux  en  partant 
de  cristalloïdes  apparaît  donc  comme  un  phéno¬ 
mène  cyclique.  Il  est,  de  plus,  réversible,  car  si 
nous  remettons,  cette  fois,  du  sulfate  de  cuivre 
dans  le  système,  nous  verrons  se  reproduire  la 


même  série  de  phénomènes  que  tantôt,  des 
granules  se  montreront,  ils  grossiront,  puis  dispa¬ 
raîtront  pour  une  certaine  proportion  des  corps 
en  présence. 

On  conçoit  ainsi  que  d’un  ]Joint  à  l’autre  du 
système  considéré  la  composition  varie.  Je  fais 
tomber  le  ferrocyanure  en  un  certain  point, 
quelque  rapide  que  soit  sa  diffusion  dans  le  sulfate 
de. cuivre,  il  n’est  pas  moins  vrai  que  pendant  un 
certain  temps  au  moins,  il  y  aura  plus  de  ferro¬ 
cyanure  en  ce  point  que  dans  le  reste  du  liquide. 
Dès  lors  la  composition  des  granules  produits 
varie  d’un  point  à  l’autre,  et  avec  elle  les  tensions 
superficielles  et  les  diamètres  de  ces  granules. 

Cette  différence  de  grosseur  des  granules 
colloïdaux  se  voit  également  chez  les  métaux 
colloïdaux  obtenus  par  le  procédé  de  Bredig  ou 
ses  dérivés,  et  en  général  d’ailleurs  chez  tous  les 
colloïdes  qui  présentent  toujours  des  différences 
très  nettes  de  composition  d’un  point  à  l’autre. 

Mais  ces  différences  de  détail  ne  sont  pas 
cependant  suffisantes  pour  amener  des  colloïdes 
de  types  différents  à  présenter  dans  certains  de 
leurs  points  la  composition  l’un  de  l’autre.  Ces 
types,  d’ailleurs  purement  qualitatifs  et  entre 
lesquels  s’échelonnent  d’innombrables  intermé¬ 
diaires,  sont  au  nombre  de  deux  :  sol  et  gel  ;  dans 
le  premier  le  liquide  où  sont  suspendus  les  gra¬ 
nules,  ou  liquide  iutergrauulaire,  est  abondaut, 
la  consistance  est  liquide;  dans  le  second,  le  hquide 
intergranulaire  est  peu  abondant,  la  consistance 
est  pâteuse.  Nous  devons  même  remarquer  qu’il 
existe  (mais  cela  n’a  pas  d’intérêt  médical)  des 
colloïdes  solides,  comme  le  sont  les  verres  à  l’or 
où  les  particules  d’or  disséminées  dans  la  masse 
du  verre  ont  bien  été,  lorsque  le  verre  était  à  l’état 
de  fusion,  suspendues  dans  un  hquide  et  ont 
constitué  un  sol,  mais  où  elles  ont  dû,  par  l’action 
du  refroidissement,  se  trouver  incorporées  à  un 
système  devenant  gel,  puis  solide. 

Dans  une  pseudo-solution  colloïdale  nous 
constatons  quelques  propriétés  intéressantes  en 
ce  qu’elles  la  différencient,  même  pour  l’œil  le 
moins  exercé,  des  solutions  cristalloïdales. 

Les  colloïdes  diffusent  la  lumière,  ils  la  polarisent 
partiellement  et  leurs  spectres  offrent  pour  chacun 
une  bande  d’absorption  ordinairement  unique  et 
fort  large.  Enfin,  lorsqu’on  obsers^e  à  l’ultrami¬ 
croscope  un  coUoïde,  on  constate  la  présence  des 
granules  caractéristiques,  on  peut  observer  leurs 
mouvements,  leurs  scintillements,  leurs  dimen¬ 
sions. 

En  ce  qui  concerne  ces  dernières,  ce  sont  plutôt 
des  procédés  dérivés  de  la  mesure  des  angles  de 
polarisation  qui  ont  permis  de  les  connaître  que 
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VARIÉTÉS  (Suüe) 


l’observation  directe,  et  l’on  est  arrivé  à  admettre 
pour  diamètre  des  granulations  des  valeurs 
comprises  entre  5  et  10  [jlix.  'l'outefois  il  existe  des 
pseudo-solutions  colloïdales  à  granules  volumi¬ 
neux  et  Picton  et  lyindef  ont  préparé  des  sulfures 
d’arsenic  à  grains  visibles,  mais  il  s’agit  là  d’ex¬ 
ceptions. 

Une  propriété  très  particulière,  c’est  celle  du 
transport  électrique  des  granules  qui  peuvent  être 
électro-positifs  ou  électro-négatifs,  c’est-à-dire  se 
porter  au  pôle  négatif  ou  au  pôle  positif  d’un 
conducteur  électrique  plongeant  dans  la  pseudo¬ 
solution. 

La  presque  totalité  des  colloïdes  de  l’organisme 
humain  sont  électro-négatifs,  pourtant  on  ren¬ 
contre  chez  les  ferments  un  certain  nombre  de 
grains  électro-positifs  qui  semblent  faire  excep¬ 
tion  à  la  règle  d’après  laquelle,  dans  un  mélange 
de  colloïdes,  c’est  le  signe  du  plus  abondant  qui 
devient  celui  du  mélange. 

Enfin  les  propriétés  de  faible  dialyse,  de  lente 
diffusion,  d’inappréciable  changement  de  tension 
de  vapeur  ou  de  point  de  congélation  entre  l’eau 
et  les  pseudo-solutions  colloïdales  sont  les  derniers 
parmi  les  caractères  saillants  que  nous  pensons 
devoir  rappeler. 

Mais  tous  ces  granules  qui  constituent  la  pseudo¬ 
solution  colloïdale  ne  sont  pas  immobiles,  ils 
s’agitent  en  divers  sens  et  présentent  des  mouve¬ 
ments  oscillatoires  browniens  ou  duboisiens  dont 
l’amplitude,  rectiligne  ou  curviligne,  va  de  5  à 
120  jj-jA  et  même  des  mouvements  dits  d’ensemble, 
et  couvrant  plusieurs  Ces  mouvements  sont  de 
haute  importance  à  connaître  pour  le  physiolo¬ 
giste  et  le  médecin. 

Ils  dépendent  des  tensions  superficielles  et  des 
charges  électriques  de  chacun  des  granules  qui, 
attirés  les  uns  vers  les  autres  par  les  premières, 
sont  repoussés  par  les  secondes. 

Ces  monvements  vont  varier  en  intensité,  en 
rytlmre,  en  forme,  d’un  colloïde  à  un  autre,  et  ils 
vont  intervenir  parmi  les  causes  qui  vont  faire 
réagir  des  colloïdes  les  uns  sur  les  autres. 

Ainsi  deux  colloïdes  de  même  signe  électrique 
ne  se  précipitent  pas  mutuellement,  mais  d’autre 
part  des  expériences  personnelles  nous  ont  permis 
de  constater  que  ces  colloïdes  ont  souvent  des 
rythmes  oscillatoires  multiples  les  uns  des  autres. 
Le  contraire  a  lieu  pour  les  colloïdes  de  signes 
contraires  qui  se  précipitent  mutuellement.  Or 
on  peut  admettre  que  les  phénomènes  diastasiques 
sont  caractérisés  par  l’abolition  du  mouvement 
d’un  colloïde  par  le  mouvement  des  grains  d’un 
autre  colloïde  «  qui  s’impose  au  premier.  »  Comme 
d’autre  part  les  granules  des  colloïdes  sont  le 


siège  de  combinaisons  d’adsorption,  comme  ce 
sont,  du  moins  pour  les  ferments,  «  d’infiniment 
petits  dialyseurs»  qui  peuvent  transporter  des 
éléments  modificateurs  à  travers  le  liquide  inter¬ 
granulaire  ou  intermicellaire  et,  s’agitant  en  tous 
sens,  «  provoquer  un  brassage  »  qui  mettra  en 
présence  de  ces  éléments  modificateurs  les  gra¬ 
nules  des  diverses  espèces  colloïdales  pouvant 
exister  dans  la  pseudo-solution,  on  conçoit  qu’un 
colloïde  comme  la  pepsine  mis  en  présence  d’un 
colloïde  comme  l’ovalbumine  en  solution  chlorhy¬ 
drique  pourra,  eu  transportant  à  travers  tout  le 
liquide  les  ions  H  et  O  et  en  les  brassant  et  agitant 
en  présence  des  granules  d’ovalbumine,  activer 
une  réaction  qui  se  serait  bien  produite  seule,  mais 
à  la  longue  seulement  :  le  changement  de  compo¬ 
sition  des  granules  d’albumine. 

Par  suite  de  ce  changement,  il  y  a  modification 
de  leurs  tensions  superficielles  et  de  leurs 
charges  électriques,  les  amenant  à  la  précipitation. 
Et  même  ajoutant  encore  à  cette  action,  le  ferment 
aura  pu,  si  le  rythme  des  mouvements  de  l’albu¬ 
mine  se  modifie  de  façon  suffisante,  arriver  à  la 
précipiter  par  sa  propre  action,  eu  tant  que  modi¬ 
ficateur  de  rythme.  Plus  tard  il  aidera  la  disso¬ 
lution  de  l’albumine  coagulée  dans  la  solution 
chlorhydrique  par  la  continuation  du  phénomène 
de  brassage. 

Les  métaux  colloïdaux  possèdent,  a-t-on  dit, 
des  propriétés  fermentatives  très  marquées.  Il  n’y 
a  aucun  lieu  de  s’en  étonner.  Colloïdes  négatifs 
comme  certains  ferments,  possesseurs  de  granules 
fins  à  mouvements  très  rapides  comme  les  ferments, 
sensibles  aux  mêmes  modifications  des  agents  exté¬ 
rieurs  pouvant  les  toucher  en  tant  que  colloïdes, 
il  serait  surprenant  qu’ils  n’affirment  point  des 
caractères  semblables  au  point  de  vue  fonctionnel. 

Les  ferments  solubles,  ainsi,  zymasesou  dias- 
tases,  sont  des  colloïdes,  de  même  que  toutes  les 
substances  albuminoïdes  du  sang,  de  la  lymphe, 
des  diverses  humeurs  de  l’organisme,  de  même 
que  beaucoup  de  glucosides,  que  les  amidons,  que 
les  lipoïdes,  que  les  métaux  colloïdaux. 

Les  diverses  réactions  auxquelles  est  liée  leur 
présence  sont  le  plus  souvent  des  réactions  dans 
lesquelles  interviennent  des  phénomènes  de  bras¬ 
sage,  de  précipitations  mutuelles,  de  dialyse 
intragranulaire  ou  d’adsorption.  On  peut  dire  que 
les  actes  zymasiques  sont  des  modifications  de 
mouvement  produites  dans  des  conditions  assez 
analogues  à  celles  que  nous  constatons  dans  la 
marche  des  ondes  lumineuses  lors  des  interférences. 
Ici  les  rythmes  s’additionnent,  là  ils  se  soustrayent 
et,  suivant  les  cas,  leur  somme  algébrique  peut  être 
IDOsitive,  nulle  ou  négative. 
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GLYCÉROPHOSPHATE 
^  ROBIN 


çbwi  PRim  É 
INJECTABLE 


GLYCEROPHOSPHATES  DE  CHAUX  ET  DE  SOUDE 

Le  Seul  Phosphate  assimilame  ne  fatiguanl  pasl'Eslomac 
ADMIS  DANS  les  HOPITAUX  tie  PARIS 

Infaillible  contre: 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS 
CROISSANCE  CHEZ  LES  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE 
SURMENAGE  INTELLECTUEL,  eto. 

Très  agréable  à  prendre  dans  un  peu  d’eau  ou  de  lait. 

Pour  les  diabétiques,  se  prépare  sous  forme  de  comprimés. 


Gros  :  13,  RVE  DE  FOISST,  EARZS.  —  Détaii,:  Principales  Pharmacies. 


PEPTONATIdeFER  robin 


Découvert  par  l  auteur  en  1881 

Admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  et  de  Bruxelles. 


ANËMIE,  CHLOROSE 

Ne  fatigue  pas  Testomac,  ne  noircit  pas  les  dents. 

11  est  entièrement  assimilable. 

_  Dose.  —  5  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau,  de  vin  ou  de 

commencer  par  5  gouttes  et  augmenter  progressivement  de 
2  gouttes  par  jour  suivant  les  cas. 

Sons  forme  de  PEPTO-ËLIXIR  ou  de  VIN,  le  Peptonate  de 
Fer  est  à  la  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très 
agréable.  __ 

Vente  en  Gros  :  13,  RUE  DE  POISSY",  PARIS.  -  Détail:  Principales  Pharmaeies. 
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VARIETES  (Suite) 


Ainsi,  eu  nous  appuyant  sur  les  connaissances 
actuellement  acquises  sur  les  colloïdes,  nous  som¬ 
mes  amenés  à  considérer  ferments,  toxines,  sensi- 

(i)  Voir  pour  documentation  plus  détaillée. 

Mayer  et  V.  Henri.  Nos  connaissances  sur  les  colloïdes 
(Rev.  ^én.  Sciences,  nov.  et  déc.  1904). 

R.  Dubois.  I.eçons  de  Physiologie  générale  et  comparée. 
Masson  et  C'"',  Paris.  1898. 


bilisatrices,  antitoxines,  métaux  colloïdaux,  etc., 
comme  des  modificateurs  de  rjdhnie  vibratoire 
dont  l’action  est  double  :  action  de  brassage,  et 
action  d’interférence  de  rythme  colloïde  (i). 

De  Dantec.  Da  science  de  la  vie.  Flammarion,  Paris,  1912. 

Russo.  Essai  d'une  théorie  nouvelle  des  diastases  (Revue 
des  Idées,  décembre  1911). 

Pozzi  Escot.  Mécanique  chimique.  J.  Rousset.  Paris,  1906 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


MÉDECINS  PROPHARMACIENS 

Honoré  Confrère, 

Votre  enquête  sur  les  médecins  propharinaciens 
me  paraît  présenter  un  très  grand  intérêt,  parce  que 
leur  nombre  va  plutôt  en  croissant,  et  beaucoup  de 
jeunes  confrères,  mal  avertis  se  croient  doublement 
armés  pour  la  lutte  parce  qu’ils  ont  deux  cordes  à 
leur  arc  :  mais  ces  cordes  sont  souvent  mal  tendues, 
et  souvent  aussi  elles  cassent.  De  sorte  qu’il  est  bon 
de  faire  profiter  les  débutants  de  l’expérience  de  leurs 
anciens,  et  c’est  pourquoi  je  réponds  à  votre  invite, 
avec  la  plus  grande  sincérité. 

J  e  ne  suis  pas  un  vieux  praticien  ;  il  y  a  quatre 
ans  que  je  pratique  la  médecine  et  la  pharmacie. 
Mes  efforts  tendent  à  assurer  mon  existence  et  celle 
des  miens,  sans  chercher  à  nuire  aux  confrères  — 
médecins  ou  pharmaciens  voisins.  Aussi,  je  com¬ 
prends  le  droit  de  vente  de  médicaments  par  le 
médecin  comme  une  tolérance,  admise  en  ce  sens 
que  le  médecin  peut  rendre  service  à  ses  clients, 
mais  seulement  dans  le  cas  où  un  pharmacien  de 
profession  ne  peut  pas  le  faire  avec  la  même  rapidité, 
ou  la  même  commodité  pour  les  malades. 

Aussi  :  1“  je  ne  délivre  pas  de  remèdes  à  d’autres 
que  mes  clients  (car  je  n’ai  pas  le  droit  de  tenir  offi¬ 
cine  ouverte)  ; 

2°  Quand  je  vois  des  malades  d’une  Commune  où 
se  -trouve  uu  pharmacien,  je  ne  fournis  i^as  les 
remèdes,  je  les  fais  prendre  chez  ce  dernier. 

Bien  entendu,  il  est  quelques  exceptions  à  la 
première  de  ces  règles,  et  je  ne  refuserais  pas,  le  cas 
échéant,  de  fournir  un  médicament  d’extrême 
urgence  prescrit  par  un  confrère,  par  exemple  du. 
sérum  antidiphtérique.  Il  y  a  quelques  cas  où  notre 
conscience  doit  nous  affranchir  des  principes,  car  il 
n’est  pas  de  principes  qui  ne  souffrent  quelques 
exceptions. 

Vous  vous  demandez  si  l’exercice  de  la  pharmacie 
est  une  source  de  profit?  Cela  devrait  être,  mais 
n’est  pas  toujours.  Un  phannacien  gagne  toujours 
à  son  commerce,  un  médecin  doit  donc  gagner,  mais 
il  lui  manque  la  pratique  commerciale,  qui  est  juste¬ 
ment  l’indispensable.  Certains  s’en  tirent,  d’autres 
se  perdent. 

Voyons  d’abord  pourquoi,  ensuite  comment  il 
faut  faire  pour  réussir. 

Des  causes  de  non  réussite  tiemient  : 

1°  A  la  pauvreté  du  pays.  De  médecin  sait  moins 


se  faire  payer  que  le  pharmacien.  Il  est  souvent  trop 
désintéressé,  et  laisse  accumuler  des  notes  élevées, 
que  les  clients  ne  peuvent  régler. 

2“  A  un  défaut  de  tarification  :  le  médecin  n’a  pas 
présent  à  la  mémoire  le  prix  de  ses  médicaments,  et 
tarife  un  peu  au  hasard. 

3°  A  des  défauts  d’organisation,  aboutissant,  au 
gaspillage  :  mauvaise  conservation  des  drogues,  mal 
placées  ou  commandées  par  quantités  trop  grandes  ; 
ou  au  contraire,  commandes  trop  faibles,  qui,  sou¬ 
vent  renouvelées,  augmentent  les  frais  généraux 
(transport,  emballages,  etc.). 

Voyons  comment  on  peut  éviter  ces  mauvaises 
affaires. 

1°  Proportionner  le  prix  des  prescriptions  à  la 
fortune  des  clients,  afin  de  leur  présenter,  en  fin  de 
maladie,  une  note  raisonnable.  Ou  bien  exiger  le 
paiement  comptant  (peu  de  médecins  s’y  résigneront) 
ou  encore,  sous  un  prétexte  quelconque,  faire  prendre 
les  médicaments,  de  temps  à  autre,  chez  un  phar¬ 
macien,  surtout  quand  il  s’agira  de  drogues  chères. 
Prétexter  par  exemple  ;  une  absence  un  peu  longue, 
le  manque  d’une  drogue  prescrite,  etc.  Dst-il  chari¬ 
table  d’adresser  ainsi  les  mauvais  clients  à  un  con¬ 
frère?  Non,  évidemment,  mais  soyez  sûr  que  le 
pharmacien  sera  encore  payé  avant  vous. 

2“  De  médecin  prophannacien  doit  savoir  tarifer. 
J  e  me  sers  du  tarif  du  syndicat  des  pharmaciens  de 
la  Seine  :  il  comprend  la  nomenclature  de  tous  les 
médicaments,  avec,  en  regard,  le  prix  des  princi¬ 
pales  divisions  pondérales  employées,  et  un  numéro 
qui  renvoie  à  un  tableau  où  les  divisions  pondérales 
sont  plus  détaillées.  D’emploi  de  ce  tarif  est  un  peu 
rébarbatif.  Mais,  comme  le  propharmacien  n’a  qu’un 
nombre  relativement  restreint  de  drogues  dans  sou 
officine,  il  peut  en  dresser  la  nomenclature,  par 
ordre  alphabétique,  avec  le  numéro  qu’elles  ont 
dans  ledit  tarif,  et  conserver  le  tableau  détaillé. 
Exemple  :  le  Pyramidon  porte  le  n»  49  ;  cherchez  le 
n»  49  sur  le  tableau,  il  vous  donne  le  prix  des  poids 
suivants  ; 

0*^10,  0,25,  0,50,  I  gramme,  2,  3,  4,  5,  6,  8,  10, 
15,  20,  etc. 

Ce  tarif  est  suffisanunent  rémunérateur,  il  est 
bon  de  s’y  conformer  pour  que  le  client,  s’il  fait  la 
comparaison  avec  les  prix  d’un  pharmacien,  cons¬ 
tate  une  concordance  aussi  ijarfaite  que  possible. 
Il  est  aussi  mauvais  de  vendre  plus  cher  que  les  phar¬ 
maciens  (les  clients  iront  consulter  d’autres  médecins, 
dans  un  pays  muni  d’un  pharmacien,  pour  des  diffé- 
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A  CTO  -  A  NTI  SEPSINE 


Ferment  lactique  pur  et  actif 

_ ^  10,  Rue  du  Bac,  PARIS. 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY  CËLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


DIABETE 

Échantillon  gratuit  à  MM.  les  Docteurs. 


PAIN  FOUGERON 

AVEC  MIE  -  FRAIS  --  EXQUIS 

37,  Rue  duRocher  —  PARIS 


ÂST  h  IVI  E  (  préféré  du  Corps  Médical 

rWIDUVCÈMÊ  POUDRE  ORIENTALE  et 
tlVlrnYotllIt  CIGARETTES  ORIENTALES 

2fr«ncilaItoite(TTESpHCJiS)  [  de  BARTHÉLEMY 

PHARMACIE  CARTERET,  9,  rue  des  Pyramides,  à  Paris. 


RADIOTHERAPIE,  RADIUMTHERAPIE 
PHOTOTHERAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 

OUDIN  et  A.  ZIMMERN 

Président  de  la  Société  d'électrothérapie.  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

igiS,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 


Pharmacie  DURET,  28,  Avenue  Marceau. 

O  L’AMPOULE-FILTRE  ASEPTAUTON  DURET  ~ 

_  reatf  les  Injeclions  de  “  BOB  "  et  de  “  014  "  inoffensives. 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


rences  de  prix  minimes  ;  et  le  médecin  prophar- 
macieii  perdra  ses  clients  en  tant  que  niédecm  et  en 
tant  que  pharmacien),  qu’il  est  mauvais  de  vendre 
moins  cher  que  les  phanuaciens  (la  rémunération, 
tout  compte  fait,  devient  insuffisante,  et  d’autre  part, 
on  soupçonne  les  produits  vendus  d’être  de  qualité 
inférieure). 

3“  Ita  question  d’organisation  a  son  importance. 
Il  faut  autant  que  possible  avoir  une  pièce  spéciale 
servant  de  pharmacie,  avec  étagères,  tables  et  natu¬ 
rellement  matériel  suffisant  (nous  y  reviendrons).  Il 
faut  savoir  conserver  chaque  drogue  à  une  place 
convenable  ; 

lo  A  la  cave,  celles  qui  craignent  la  chaleur  ou  la 
sécheresse  (eaux  minérales,  sérmns,  sangsues,  liquides 
volatils). 

2»  A  l’abri  de  la  lumière,  dans  une  armoire  fermée, 
et  au  besoin  en  bocaux  colorés,  celles  qui  se  décom¬ 
posent  au  jour  (sous-nitrate  de  bi.sniuth,  objets  en 
caoutchouc  par  exemple) . 

3°  Au'  sec,  tout  ce  qui  risque  de  moisir  :  plantes 
officmales,  farines  de  lin,  de  moutarde,  etc.  ;  tous 
les  produits  hygroscopiques  (chlorure  de  calcimn 
par  exemple)  et  les  produits  empaquetés  qui  risquent 
d’abîmer  (coton  hydrophile,  siîécialités,  etc.).  De 
même,  la  fonne,  la  couleur,  la  nature  des  récipients 
seront  appropriées  aux  produits  :  sacs,  bocaux, 
boîtes  en  fer-blanc,  etc. 

Pour  l’hnportance  des  commandes,  elle  variera 
naturellement  suivant  celle  de  la  clientèle.  Il  y  a 
intérêt  à  avoir  peu  de  médicaments  à  la  fois,  et  à 
faire  3  ou  4  commandes  par  an. 

Voici,  je  crois,  comment  il  faut  constituer  l’offi- 

1°  Ameublement i  ou  2  tables  larges,  pour  les 
manipulations.  Étagères  le  long  des  murs,  placards 
au-dessous.  Une  chaise,  un  escabeau,  si  besoin  est. 
Une  corbeille  pour  jeter  les  détritus,  un  seau  pour  les 
produits  liquides  à  jeter.  Un  lavabo. 

.  2°  Matériel  :  Balances  (une  ordinaire,  une  de 
précision,  2  ou  3  verres  à  pied  ;  2  ou  3  entonnoirs  en 
'verre  ;  agitateurs  ;  tubes  à  essai  avec  porte- tubes  ; 
un  mortier  avec  pilon  ;  un  appareil  cacheteur  ;  un 
lîiluher  (si  011  fait  soi-même  les  pilules)  ;  une  éprou¬ 
vette  graduée. 

30  Bocaux  et  boîtes  pour  conserver  les  produits  ; 
Il  y  a  avantage  à  conserver  la  plupart  des  produits 
dans  des  bocaux  ou  des  flacons  en  verre. 

40  Drogues  :  ici,  les  habitudes  particulières  des 
prescriptions  feront  la  plus  ou  moins  grande  variété 
des  produits.  Il  est  nécessaire  d’avoir  tous  les  médi¬ 
caments  dont  l’emploi  peut  s’imposer  d’urgence  : 
sérums  (antitétanique,  antivenimeux,  antidiphté¬ 
rique)  et  drogues  telles  que  digitale  et  un  lot  d’am¬ 
poules  d’urgence,  du  sénmi  physiologique  en  ampou¬ 
les  avec  tube  stérilisé)  des  objets  de  pansement  en 
quantité  suffisante,  puis  les  médicaments  d’un  usage 
courant  :  cahnants,  stmiulants,  pm-gatifs,  etc.  Chacun 
peut  faire  sa  liste  selon  ses  habitudes  de  prescrip¬ 
tions.  Pour  les  spécialités,  je  crois  qu’il  est  préfé¬ 


rable  de  les  faire  prendre  par  le  client  chez  un  phar. 
macien,  ou  de  les  faire  venir  par  commande  spéciale 
lorsque  l’emploi  s’en  trouvera.  Il  est  ennuyeux 
d’en  avoir  en  magasin,  dont  les  emballages  peuvent 
se  détériorer  ou  se  défraîchir.  D’autre  part,  le  client 
n’aüne  pas  qu’un  médecin  pharmacien  lui  offre 
quelque  chose  de  cher  —  sans  ménagements. 

Ua  confection  des  préparations  sera  simple,  si 
l’on  veut. 

.  J’ordonne  :  1“  des  cachets,  faciles  à  confectionner 
soi-même  ; 

2“  Des  poudres,  que  l’on  fait  facilement  au  mortier; 

3“  Des  solutions,  dans  l’eau  ou  tout  autre  véhi¬ 
cule  ; 

4“  Des  pommades,  que  l’on  fait  facilement  en 
pilant  au  mortier  le  coqjs  gras  avec  les  corps  actifs  ; 

5  “Des  sirops,  qu’on  peut  préparer  avec  des  extraits, 
des  teintures,  etc.,  et  du  sünple  sirop  de  sucre  qu’il 
vaut  mieux  faire  cuire  que  de  préparer  à  froid; 

6“  Des  vins. 

Tout  cela  se  prépare  avec  la  plus  grande  rapidité, 
surtout  si  l’on  possède  des  solutions-mères  des 
drogues  les  plus  usuelles,  dans  l’eau,  dans  l’alcool, 
dans  l’éther,  dans  tout  autre  véliicule,  suivant  la 
nature  de  la  substance. 

A  côté  des  drogues,  il  ne  faut  pas  oublier  lès  acces¬ 
soires  :  sacs  eu  papier,  boîtes  du  Tyrol,  boîtes  en 
cartons,  flacons,  dont  il  est  bon  d’avoir  toujours  une 
très  ample  provision  ;  des  bouchons,  du  papier  pour 
paquets  médicamenteux  (paquets  de  calomel,  par 
exemple),  du  papier  d’emballage,  de  la  ficelle,  même 
du  carton  ondulé  (celui  que  l’on  reçoit  avec  les  colis 
suffit  d’ordinaire)  pour  les  flacons  que  l’on  confiera 
à  la  poste  ou  à  des  intenuédiaires  dont  on  peut  se 
méfier. 

Avec  ce  matériel  et  cette  manière  de  faire,  dans 
ma  clientèle  d’environ  3  500  habitants  je  dépense 
par  an  i  500  francs,  et  cela  me  rapporte  3  000  francs. 
Je  pourrais  faire  la  phannacie  avec  plus  d’activité  : 
elle  me  rapporterait  davantage  ;  mais  j’eii  fais  le 
moins  possible,  à  la  fois  par  goût,  et  par  désir  dé  ne 
point  faire  tort  aux  pharmaciens  du  voisinage. 

UN  FIDÈhE  .4BONNÉ. 

Daissez-moi  vous  dire,  mon  cher  confrère,  que  votre 
seul  désir  de  ne  point  faire  tort  aux  pharmaciens 
du  voisinage  est  peut-être  excessif.  Du  ce  temps 
de  «struggle  for  life  » ,  chacun  a  le  droit  et  le  devoir 
de  se  débrouiller  dans  les  limites  de  ce  qui  est  licite 
et  bienséant.  Je  crois  pouvoir  démontrer  par  la 
publication  d’autres  correspondances  que  1500  francs 
de  frais  pharmaceutiques  par  an  peuvent  et  doivent 
correspondre  à  plus  de  3000  francs  de  recettes. 
Tout  ce  qui  précède  au  surplus  est  fort  sensé,  des 
plus  intéressants  à  connaître  pour  les  débutants. 
Je  remercie  vivement  les  correspondants  qui  veulent 
bien  ainsi  faire  profiter  tout  le  monde  des  fruits  de 
leur  expérience  personnelle.  Paris  Médical  publiera 
les  autres  intéressantes  communications  reçues  sur 
le  même  sujet.  D'  P.-M.  Orangée. 
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THAOLAXINE 

LAXATIF-RÉGimE. 

agar-a0ar  et  extraits  de  rhamnées 
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LES  MONUMENTS  MEDICAUX 


LE  MONUMENT  DE  JEAN  LAHOR 

Tous  ceux  qui  ont  approché  le  D*'  Henry  Cazalis, 
à  Aix-les-Bains  ou  à  Paris,  ont  apprécié  la  bonté, 
de  son  cœur  et  la  délicatesse  de  son  esprit.  Mais 
beaucoup  ont  longtemps  ignoré  la  haute  valeur  de 
l’œuvre  littéraire  qu’il  a  publiée  sous  le  nom  aujour¬ 
d’hui  célèbre  de  Jean  Lahor.  Bien  des  médecins, 
qui  connaissaient  l’excellent  confrère  au  sens  cli¬ 
nique  averti  et  au  dévoue¬ 
ment  éprouvé,  ignoraient 
que  le  poète  de  l’Illusion  et 
des  Quairains  d’Al-Ghazali 
devait  être  classé  justement 
panni  les  premiers  de  ce 
temps.  Lentement  pourtant, 
sa  renommée  a  franclii  le 
petit  cercle  d’intimes  et 
d’amis  qui  avaient  d’em¬ 
blée  reconnu  les  rares 
qualités  du  poète  et  du 
penseur.  Le  monument  qui 
dimanche  dernier  a  été 
inauguré  dans  le  petit 
cimetière  de  Femey,  près 
de  Genève,  mais  en  terre 
française,  a  été  l’occasion 
d’une  touchante  manifes¬ 
tation,  au  cours  de  laquelle 
a  été  mise  en  pleine  lumière 
la  physionomie  si  attachante 
du  Dr  Henry  Cazalis.  Si  le 
poète  et  l’homme  de  bien 
furent  surtout  célébrés,  le 
médecin  ne  fut  pas  oublié. 

Le  Dr  Cazalis  était  mort 
en  terre  amie,  en  Suisse, 
mais  avait  voulu  que  sa  I.e  monumcnl  de  Jea 

dépouille  reposât  dans  le 

sol  français  et  l’on  choisit  le  petit  cimetière  poétique 
de  Femey,  presque  adossé,  a  dit  M.  S.  Rocheblave, 
en  saluant  le  monument  de  Jean  Lahor,  à  la  ter¬ 
rasse  où  Voltaire  rêvait  au  Traité  de  la  tolérance. 
Si,  comme  l’a  dit  Sully  Prudlioimiie,  «  les  yeux  qu’on 
ferme  voient  encore»,  Henry  Cazalis  poursuit  son 
rêve  devant  l’ampliithéâtre  bleu  des  Alpes,  dressées 
conune  une  garde  d’honneur  autour  de  la  coupe 
azurée  du  Léman.  C’est  là  qu’on  a  dressé  le  marbre 
où  l’excellent  statuaire  Maurice  Favre  a  sculpté 
l’effigie  de  l’écrivam.  Autour,  de  ce  monmiient,  se 
sont  groupés,  a  dit  encore  M.  Roclieblave,  «  des 
amis  connus  ou  inconnus  qui  sont  venus  prouver 
au  poète  désabusé,  à  l’enclianteur  désenclianté  de 
ITllusion  qu’une  chose  du  moins  ici-bas  n’est  pas 
illusoire,  c’est  la  fidélité  du  souvenir  ». 

Un  ami  de  jeunesse  de  Jean  Lahor,  M.  Augé  de 
Lassus,  a  évoqué  le  temps  où  Henry  Cazalis,  tout 
en  entreprenant  la  tâche  très  noble,  mais  combien 
incertaine,  de  guérir,  écrivait  ses  premiers  vers  et 
il  a  conté  à  ce  propos  la  curieuse  anecdote  que  voici  : 


Avant  d’être  le  poète  philosophe  Lahor,  Henry  Cazalis 
ne  fut  que  le  jeune  docteur  Cazalis.  En  1870,  il  est  atta¬ 
ché  aux  ambulances  de  Versailles.  Les  blessés,  les  malades, 
tous  les  affreux  déchets  de  la  guerre  surabondent  en  la 
ville  royale.  L’invasion  monte  et  grandit.  Les  chefs  de 
l’armée  allemande  vont  venir.  Ils  annoncent,  ils  pro¬ 
clament  le  caprice  orgueilleux  de  faire  mie  hôtellerie 
du  palais  de  Louis  XIV.  Revanche  du  Palatinat  incendié, 
un  étranger  couchera  en  la  chambre  du  grand  roi.  Cazalis 
s’émeut,  s’ingénie,  non  sans  avoir  consulté  Charron  ; 

il  faut  se  hâter.  Cazalis  a 
obtenu  de  présider  la  section 
des  typhiques,  des  fiévreux 
de  contagion  certaine  —  un 
docteur  en  a  déjà  péri.  —  H 
fait  transférer  au  palais,  chez 
le  roi,  ces  malades  complices 
de  la  mort,  peut-être  artisans 
de  vengeance.  Devant  cette 
garnison  dolente,  mais  redou¬ 
table,  les  princes  ont  reculé. 
C’est  ainsi  que  le  Dr  Cazalis 
barrait  le  chemin  à  l’invasion, 
et  que  du  moins  il  devait 
épargner  à  Louis  XIV  la 
honte  d’héberger  un  prince 
prussien. 


Puis  M.  Frédéric  Masson, 
qui  avait  été  président  du 
comité  d’organisation,  rete¬ 
nu  à  Paris,  a  fait  lire  un 
très  beau  et  énergique 
discours  où  il  a  analysé 
avec  pénétration  les  qua¬ 
lités  du  poète,  du  philoso¬ 
phe,  de  l’homme  de  bien. 
Nous  ne  pouvons  mieux 
faire  que  d’en  citer  quelques 
extraits  qui  résument 
l’œuvre  de  Cazalis  et  en 
font  saisir  la  haute  portée, 
lient,  dont  la  gracieuse  inspiration 
ite  sont  digues  de  celui  qu’il  célèbre. 


cette  vie  illuminée  par  ramour,  cette  œuvre,  fardeau 
douloureux,  portée  iiilassablemeiit  vers  les  hauteurs 
par  l’effort  d’un  moderne  Sisyphe  ;  qu’ils  se  rappellent 
ce  que  ce  cœur  stoïque  contenait  de  douceur,  de  naïveté 
généreuse  et  d’effusion  grandiose  ;  ce  que  cet  esprit  qui 
célébrait  superbement  la  gloire  du  néant  éprouvait 
d’attraits  et  de  délices  mystiques  ;  qu’ils  se  souviennent 
comme,  à  défaut  des  promesses  révélées  auxquelles  en 
ses  jeunes  années  il  s’était  si  fortement  attaché,  il  avait 
érigé  en'  une  sorte  de  dogme  qui  lui  tenait  lieu  de  reli¬ 
gion  le  culte  de  l’éternelle  beauté  :  enveloppant  les  choses 
et  les  êtres  d’une  fraternelle  tendresse,  il  la  célébrait 
par  des  actes  autant  que  par  des  mots,  tantôt  en  pro¬ 
tégeant  les  manifestations  dans  les  paysages,  tantôt 
s’efforçant  d’en  répandre  le  sentiment  et  la  connaissauee 
parmi  les  hommes,  l’envisageant  comme  le  plus  puis¬ 
sant  auxiliaire  de  la  moralisation,  y  rapportant  comme 
à  la  norme  qui  doit  rythmer  toutes  les  démarches  d’une 
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STRIKNTERITES 
RES  NRURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES,  Mles  Dyspeptlqnes  is  b  rEolaoce 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  w 

SiropJrouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  on  après  cliacLuo  tétée  ou  toiToeroii. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Papale 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions, 


La  “PapaÏE©”  est  un  ferment  digestif  végétal  C» 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


il 


irniiMûmacdtttestms^EttfâtttsMuh^^ 

SIROPdeTROUETTE-PERRETà  la»PAPAÏNE'’| 

1  ouillerée  à  soupe  à  chaque  repas  .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE-PERRETàla**PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  rspas,.,,. . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETàla“PAPAÏN^ 

1  à  2  oachets  i  ohaque  repas . .  4  fr.  la  Botte. 

COMPRlMÉSdeTROUETTE-PERRETâla“PAPAi'NE” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas . .  3  fr.  le  Flacon. 

El  TROUETTE  «  15,  RDB  dCS  ImiBIlIllBS-IndllStrlelS,  Psrls. -vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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LES  MONUMENTS  MÉDICAUX  (Suite) 


humanité  civilisée  aussi  bien  le  menu  des  repas  que 
la  décoration  des  demeures,  la  destruction  des  tares 
physiologiques  qui  engendrent  les  tares  mentales,  la 
régénération  de  la  race  et  l’accomplissement  de  ses 
destinées.  Partout  où  il  exerçait  une  activité  qui  parais¬ 
sait  infatigable,  c’était  avec  un  égal  désintéressement, 
avec  une  passion  qui  ne  faiblissait  pas,  l’ardeur  d’un 
apostolat  qui  ne  répugnait  à  aucun  déboire  et  qui  ne 
reculait  devant  aucun  sacrifice.  Ce  poète  exquis,  ce  phi¬ 
losophe  admirable,  ce  grand  artiste  était  encore  plus 
homme  de  bien... 

Peu  de  poètes  de  ce  temps  ont  eu  plus  '  de  plus  fervents 
lecteurs,  a  dit  encore  M.  Frédéric  Masson.  Le  poète 
des  Chants  de  l'amour  et  de  la  mort,  le  poète  des  Heures 
sombres,  le  poète  des  Chants  panthéistes  et  des  Vers 
stoïciens,  n’est  pas  seulement  un  savant  et  loyal  poète 
français,  il  est  un  philosophe,  d’une  sereine  et  magni¬ 
fique  élévation.  Cette  philosophie  est  si  bien  adaptée 
à  cette  poésie,  elle  s’y  unit  si  étroitement  qu’on  ne  sau¬ 
rait  disjoindre  ces  deux  éléments  qui  s’accordent  pour 
lutter  ensemble  de  profondeur,  de  beautés  et  de  rêves. 

...  Tant  que  des  Français  aimeront  réciter  dans  leur  par¬ 
ler  natal  des  vers  harmonieux  et  pleins  où  tressaillent  des 
idées  sublimes  ;  tant  que  leurs  doutes  et  leurs  incroyances 
chercheront  dans  une  philosophie  ingénieuse  les  rai¬ 


sons  de  tromper  leurs  désespoirs,  il  se  trouvera  des  êtres 
qui  mettront  au  premier  rang  dans  leurs  préférences 
les  oeuvres  de  ce  poète  dont  les  vers  honorèrent  l’esprit 
humain  en  même  temps  que  sa  vie,  toute  de  dévouement, 
d’intégrité,  d’amour,  honorait  l’espèce  humaine. 

Si  aucun  médecin  n’a  pris  la  parole  pour  rappeler 
les  qualités  professionnelles  du  D'  Henry  Cazalis 
et  la  valeur  de  son  œuvre  médicale,  notamment 
de  son  livre,  si  plein  d’idées  neuves.  Science  et 
Mariage,  tous  peuvent  être  fiers  de  voir  ainsi  saluée 
la  mémoire  d’mt  des  leurs,  qui  sut  si  bien  mettre 
en  pratique  les  conseils  qu’il  a  donnés  lui-même  en 
des  vers  souvent  cités  ; 

Des  tristes,  des  souffrants,  de  tant  d’âmes  qui  pleurent 
Approche  avec  amour  et  les  viens  relever. 

C’est  en  luttant,  souffrant,  en  monrant  comme  ils  meurent 
Qu’ils  t’ont  permis  de  vivre  et  permis  de  rêver. 

Puisse  cette  évocation  de  la  mémoire  de  Jean 
Lalior  amener  nombre  de  médecins  à  lire  ou  à  relire 
son  œuvre  si , belle,  si  variée,  si  pleine  de  sagesse  et 
de  bonté!  P.  L. 


CURIOSITÉS 


Les  tarifs  médicaux  au  début  du  XIX<^  siècle 

M.  Paul  Delauuay  a  communiqué  à  la  Société  française 
d’histoire  de  la  médecine  l’histoire  d’un  officier  de  santé 
aixx  armées  de  la  Révolution  nommé  Renon,  qui,  après 
avoir  quitté  la  carrière  militaire,  exerça  la  médecine 
de  1805  à  1853  à  Précigné,  dans  la  Sarthe.  Nous  relevons, 
dans  son  travail,  le  tarif  suivant,  dans  lequel  l’auteur  a 
inscrit,  en  face  des  prix,  la  date  à  laquelle  ils  ont  été 
relevés. 

I»  'l'ARIP  MÉDICAI,. 

Consultation  à  son  cabinet  :  10  sous  (1805,  1839). 
Rédaction  d’un  certificat  médical  :  de  30  sous  à 
2  fr.  50  (1805). 

■Visite  de  jour  dans  le  bourg  :  10  sous  (1805,  1820,  1839). 

—  —  —  I  fr.  {1850). 

Visite  à  6  heures  du  matin  :  1  fr.  (1805). 

Visite  de  nuit  :  i  1.  10  s.  (1805). 

Visites  hors  de  sa  résidence,  le  jour  :  le  prix  de  la  visite 
habituelle,  plus  une  somme  de  5  à  10  sous  par  kilo¬ 
mètre  parcouru  à  l’aller.  C’est  ainsi  que  pour  aller  de 
Précigné  à  la  Vairie  (i  kil.)  le  médecine  demande 
15  s.  ;  pour  aller  à  N.-D.  du  Pé  (4  kil.)  3  livres. 

2“  Tarif  chirtjrgicai,. 

Pansement  à  son  cabinet  ;  10  sous  (1805). 

«  Pour  couper  le  filet  »  à  un  enfant  :  10  sous  (1805). 
Cautérisation  à  la  pierre  infernale  :  10  sous  (1805). 

«  Pour  avoir  ôté  une  dans  »  ;  12  sous  (1809,  1812). 

Pour  une  saignée  au  bras,  chez  lui  :  i  livre  (1805). 

I  visite  avec  saignée  au  bras  ;  1 5  sous,  i  1.  ou  i  1.  5  sous 
selon  le  client  (1805). 

1  visite  avec  ouverture  d’abcès  :  2  livres  (1805). 

I  visite  avec  pansement  :  i  1.  (1805). 

Pour  un  accouchement,  même  laborieux  :  12  1.  {1803). 

Il  est  peu  probable  que  les  syndicats  médicaux  s’ins¬ 
pirent  de  ces  chiffres  pour  l’élaboration  des  tarifs  â  venir. 
Mais  il  faut  songer  que  Renon  n’a  pas  vécu  à  l’époque 


de  la  «  vie  chère  »,  et  qu’il  pouvait  se  consoler  de  la  médio¬ 
crité  de  ses  honoraires  en  se  rappelant  que,  comme  chi¬ 
rurgien  de  3'  classe  de  l’armée,  il  ne  touchait  en  l’an  IX 
que  66  fr.  66  par  mois. 

Contribution  à  l’étude  de  la  lactation 

Voici  une  étrange  histoire  rapportée  par  Diemerbrock 
au  livre  2,  c.  II,  de  son  anatomie. 

«  On  a  vu  à  Viane,  où  il  y  a  plus  de  trente  ans  qu’il 
y  avait  dans  une  auberge,  qui  était  devant  la  porte  de 
la  ville,  dont  l’enseigne  est  une  tête  de  cochon,  une  femme 
qui  fit  un  enfant  peu  de  temps  après  la  mort  de  sou  mari. 
Et,  après  s’être  accouchée,  elle  mourut  aussi,  laissant 
son  petit  enfant  en  vie  et  en  santé  qui  lui  survécut,  et, 
comme  elle  n’avait  aucun  bien,  sa  mère,  qui  s’appelait 
J eanne  Wijlsuyt,  qui  ne  pouvait  pas  à  cause  de  la  pauvreté 
prendre  une  nourrice  pour  son  petit  fils,  en  eut  compassion 
et  résolut  de  le  nourrir  elle-même  étant  âgée  de  66  ans. 
Comme  donc  elle  l’entendait  si  fort  crier,  elle  le  mit 
contre  son  sein  et  lui  présenta  plusieurs  fois  ses  ma¬ 
melles  à  têter;  par  cette  forte  imagination  et  par  le  con¬ 
tinuel  sucement  et  maniement  des  mamelles,  elles  com¬ 
mencèrent  à  donner  du  lait  ce  qu’elles  firent  en  peu  de 
jours  eu  si  grande  abondance,  que  l’enfant  en  tirait 
assez  pour  se  nourrir  en  sorte  qu’il  n’avait  pas  besoin 
d’autres  aliments.  Ce  fut  ainsi  que  cet  enfant  fut  parfaite¬ 
ment  nourri  du  lait  de  cette  vieille,  de  qui  les  mamelles 
qui  étaient  flétries  et  flasques  depuis  de  longues  années, 
s’étaient  de  nouveau  enflées  et  remplies  comme  celles 
d’une  jeune  femme  ;  ce  qui  fut  admiré  de  tout  le  monde. 
On  a  aussi  souvent  vu  la  confirmation  de  cette  vérité 
en  des  filles  lascives  et  frétillantes  qui,  toutes  remplies 
de  pensées  amoureuses  et  maniant  pour  lors  souvent 
leurs  tettons  et  les  frottant  avec  une  démangeaison 
chatouilleuse,  se  sont  fait  venir  du  lait  sans  avoir  perdu 
leur  virginité,  de  quoi  j’ai  vu  deux  exemples  eu  ma  vie...» 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LA  RESPONSABILITÉ  DU  MÉDECIN 

Erreur  de  diagnostic  :  Appendicite  ou  salpingite 

Les  questions  de  responsabilité  médicale  sont  infi¬ 
niment  délicates,  car  elles  touchent  les  intérêts  également 
respectables  et  contraires  du  malade  et  du  praticien.  Et 
si  celui-là  souffre  de  l’erreur  de  celui-ci,  il  faut  encore 
savoir  si  une  faute  a  été  commise  et  si  les  circonstances 
du  fait  ne  justifient  pas  le  traitement  ordonné  ou  si, 
tout  au  moins,  elles  n’excusent  par  une  certaine  im¬ 
prudence,  voire  une  maladresse  légère. 

La  6"''  cliambredutribunaldela  Seine  vientde  trancher, 
en  faveur  d’un  chirurgien,  un  problème  de  ce  genre,  et  elle 
a  suivi  dans  leurs  conclusions  les  experts,  qui  avaient 
apprécié  l’erreur  de  leur  confrère.  Il  s’agit,  en  effet, 
dans  la  plupart  des  cas,  de  questions  de  fait  et  non  de 
droit  pour  lesquelles  seuls  des  hommes  de  l’art  peuvent 
donner  un  avis  autorisé. 

Le  Dr  R...  avait  opéré  une  jeune  femme,  qui  était  morte 
quelques  jours  après  l’opération,  aussi  le  mari,  économe 
et  vindicatif,  avait-il  refusé  de  payer  les  4000  francs  récla¬ 
més  par  le  chirurgien,  il  fallut  plaider  : 

MM.  Delbet,  Rieffel  et  Auvray  furent  chargés  de 
l’expertise,  avec  mission  de  dire  :  i«  s’il  s’agissait  de  la 
part  du  Dr  R.  d’une  erreur  de  diagnostic  inexcusable  ; 
2“  si  la  dame  M... avait  été  victime  de  cette  erreur  ;  30  si 
l’opération  faite  malgré  les  avis  du  Dr  H...  devait  être 
considérée  dans  les  conditions  où  elle  avait  eu  lieu  comme 
inutile  et  funeste  et  si  la  plus  élémentaire  prudence 
devait  conseiller  l’abstention  de  toute  intervention  chi- 
riirgicale  en  l’état  de  la  malade. 

Sur  l’erreur  du  diagnostic  prétendue  inexcusable,  le 
Dr  R...  a  déclaré  avoir  porté  le  diagnostic  de  double 
salpingite  suppurée  et  d’appendicite. 

.  Le  diagnostic  a  été  confirmé  par  l’opération  qui .  a 
consisté  à  enlever  l’utérus,  les  deux  tumeurs  salpingicnncs 
et  l’appendice  autour  duquel  existait  un  petit  abcès  à 
contenu  fétide  qui  fut  ouvert  au  cours  de  l’opération. 
Dans  l’enquête,  des  témoignages  confirment  ces  faits. 
Le  Dr  J...  qui  aidait  le  Dr  R...  déclare  qu’il  n’a  jamais 
entendu  parler  d’une  erreur  de  diagnostic.  M™»  M... 
était  bien  atteinte  de  double  salpingite  et  d’appendicite. 

M‘'“  A...  infirmière  n’a  pas  entendu  parler  d’erreur 
de  diagnostic,  on  a  enlevé  l’appendice  et  les  annexes  de 
l’utérus,  il  y  avait  du  pus,  on  a  mis  des  drains  et  des 
mèches.  M'>i“  G...  infirmière  déclare  que  M"">  M... 
a  été  opérée  d’une  salpingite  compliquée  d’appendicite, 
telle  était  l’inscription  sur  les  registres  de  la  maison  de 
santé.  Du  reste  au  moment  de  l’expertise,  le  Dr  H...  a 
reconnu  qu’il  n’y  avait  pas  eu  erreur  de  diagnostic  de  la 
part  du  Dr  R..  Les  experts  ajoutent  même  que  si  quelqu’un 
s'est  trompé  c’est  le  Dr  H...  lui-même  qui,  sa  décla¬ 
ration  dans  l’enquête  le  prouve,  a  toujours  REPOUSSÉ 
e’idéE  d’appendicite  émise  par  le  Dr  R...,  qui,  se 
basant  sur  l’existence  d’un  point  douloqreux  situé  dans 
là  fosse  iliaque;  avait  émis  l’idée  d’une  lésion  appendicu¬ 
laire  compliquant  les  lésions  salpingiennes.  Or,  con¬ 
cluent  les  experts,  il  semble  bien  que  c’est  la  complication  ' 
appendicite  qui  a  été  la  cause  de  la  mort,  car  les  poches 
salpingiennes  ont  été  enlevées  sans  être  rompues,  taudis 
que  le  petit  abcès  appendiculaire  a  été  ouvert  pour  la 
libération  des  adhérences.  Donc  pas  d’erreur  de  diagnos- 


Restait  une  question  :  l’opération  dans  les  conditions 
où  elle  a  eu  lieu  devait-elle  être  considérée  comme  inutile 
et  funeste  et  la  plus  élémentaire  prudence  devait  elle  con¬ 
seiller  l’abstention  de  toute,  intervention  chirurgicale  en 
l’état  de  la  malade?  HiQ  r 

Les  experts  y  répondent  ainsi  :  Ou  ne  peut  pas  considérer 
comme  inutile  une  opération  qui  avait  pour  but  de  sup¬ 
primer  les  foyers  de  pus,  mais  cette  opération  comportait 
naturellement  tous  les  aléas  d’une  grave  opération  abdo¬ 
minale.  Le  Dr  H...  a  déclaré  que  le  Dr  R...  avait  opéré 
contre  son  avis  et  trop  tôt,  qu’il  était  opposé  à  une  opéra¬ 
tion  faite  sur  un  pyosalpinx.en  voie  de  refroidissement 
et  qu’il  ne  jugeait  pas  encore  suffisamment  refroidi  pour 
qu’on  en  tente  l’ablation.  Le  Dr  R...  répond  qu’il  a 
opéré  quatre  à  cinq  semaines  après  le  début  des  acci¬ 
dents  ;  il  ne  dit  pas  qu’il  n’a  pas  opéré  contre  l’avis  du 
Dr  H...,  mais  il  ii’a  pas  eu  connaissance  de  l’opinion  de 
son  confrère,  qui  a  été  amené  à  examiner  la  malade  en 
dehors  de  lui  entre  sa  première  visite,  le  28  novembre  1908 
et  la  deuxième  vite  le  7  décembre.  Ceci  ressort  de  . la 
déclaration  faite  à  l’expertise  et  à  l’enquête  par  le  Dr  H... 
et  de  la  déclaration  du  témoin  Charles  B...  qui 
dit  :  «  M.  M...  n’a  pas  provoqué  une  consultation  entre 
le  Dr  H...  et  le  Dr  R...,  parce  que  le  Dr  H...  nous  a  dit  que 
tant  qu’il  y  aurait  un  autre  médecin,  il  ne  pouvait  pas 
donner  ses  soins.  Le  Dr  H...  nous  a  donné  son  avis  chez 
lui  et  ne  voulait  pas  intervenir  parce  qu’il  y  avait  un  de 
scs  confrères  auprès  de  la  malade  D’autre  part,  le 
jour  de  l’expertise  M.  M...  nous  a  déclaré  très  nettement 
que  les  médecins  étaient  tous  les  trois  partisans  de 
l’opération,  d’où  il  résulte  que  M.  H...  n’avait  pas  dit  a 
M.  M...  qu’il  était  d’avis  de  retarder  l’opération.  Si 
M.  M...  a  pu  croire  que  tous  les  consultants  étaient 
d’accord  pour  pratiquer  l’opération,  il  n’y  a  pas  lieu 
d’être  surpris  que  R...  ait  partagé  la  même  conviction. 
Le  professeur  Widal  cité  comme  témoin  a  déclaré  «  qu’il 
n’avait  aucun  souvenir  d’avoir  dit  d’attendre  un  cer¬ 
tain  temps  pour  qu’une  opération  fût  faite  à  froid». 
Au  surplus  la  question  de  l’intervention  à  chaud  ou  à 
froid  est  une  question  de  doctrine  scientifique  diverse¬ 
ment  interprétée  par  les  chirurgiens.  C’est  bien  l’appen¬ 
dicite  qui  semble  avoir  été  ici  la  cause  de  la  mort  puisque 
au  cours  de  l’opération  c’est  un  petit  abcès  à  contenu 
fétide  voisin  de  l’appendice  qui  a  été  ouvert  et  non  les 
poches  de  salpingite.  Or,  beaucoup  de  chirurgiens  émi¬ 
nents  sont  en  pareil  cas  partisans  de  l’intervention  à 
chaud  et  la  même  conduite  peut  être  appliquée  au  traite¬ 
ment  de  la  salpingite  à  chaud. 

Conclusions:  1“  Il  n’y  a  de  la  part  du  D'  R...  aucune 
erreur  de  diagnostic  ;  2"  M™»  M...  n’a  pu  être  victime  d’une 
erreur  de  diagnostic  puisqu’il  n’y  en  a  pas  eu  de  com¬ 
mise.  3®  L’opération  qui  consistait  à  enlever  des  trompes 
purulentes  et  un  appendice  suppuré  ne  doit  pas  être 
considérée  comme  inutile  et  funeste.  Il  est  absolument 
faux  de  dire  que  la  plus  élémentaire  prudence  comman¬ 
dait  l’ab.stention  de  toute  intervention  chirurgicale. 

Le  tribunal,  après  avoir  entendu  M.  Izouard,  avocat 
du  Dr  R...,  a  donné  gain  de  cause  au  médecin  et 
accordé  les  4.000  francs  d’honoraires  qu'il  demandait 
et  qui  étaient  justifiés,  tant  par  la  situation  du  chirur¬ 
gien  que  par  la  nature  de  l’opération. 

Adrien  Peytee, 

Docteur  en  droit,  avocat  à. la  Cour  d’appel. 
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GERMYL 


Éléments  Reconstituants  obtenus  des 

SEULS  IVlaltetHoublon 

par  Fermentation,  Concentration  et  jg  Malt  PUR 

Pasteurisation. 

GERMYL 

PEPTONE  VÉGÉTALE  et  autres  Vlbuinlnoïdes.  grannts 

(Ré]iarntcurs  par  eicellenco  de  la  Force  organique) .  9.490 

PHOSPHATES  NATIJUEL8  (Fortiliant  du  svstèiiio  nur 

veux  et  osseux;  Adjuvant  du  travail  cérébral) .  3.055 

HYDROCAIIUUIIES  (  MALTOSE  et  DEXTRINE .  148.600 

(PréserviKuri  de  la  ]  SACCHAROSE,  etc .  56.170 

Consoipta  et Eceonstllnants).  (  Autres  HYDROCARlî.,  GLYC..  etc...  4.350 

Acide  Lactique  (Favorise,  sans  irrilations,  la  Digestion) .  4.880 

Extractif  iiicristallisable  et  autres  Sels  Minéraux .  18.503 

Résidu  SCC  par  LITRE,  grammes.  245.048 
Sursatiiralion  d’ACIDE  CARBONIQUE  (Ancstliésique,  Antiseptique, 
Stimulant  de  l'Appétit  et  de  la  Digestion). 

Lupullne  du  HOUBLON  (Tonique,  Apéritive  et  Digeslivo). 

BON  pour  2 
Bouteilles 

Signature  du  "Docteur  : 

La “GERI«YL”9, rue  Petitot,  Dÿon 

Les  Analyses  ü'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  â  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  P  fr.  25. 


20  Trousse  A  “  La  Oosiirine  ”,  destinée  à  doser  l’Albumine  contenue  dans  l'Urine 
30  Trousse  D  "  La  Oosurüw  ",  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (qlucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  5  francs  (Franco  B  fr.  30) 

A  tipoules  de  renouvellement  ;  la  boite  de  10,  2  fr.  SO  (franco  2  fr.  75)  ;  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr 
Remise  de  1 5  o/o  à  MM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


REGIMES  LACTES  . .  ■  n  n  i™!! 

I  A|"r  I  IIMAQ  normal  VIVANT  ASEPTIQUE 

§\  I  I  Las  I  des  vaches  laitières  sélectionnées  et  alimentées  rationnellement 

du  lactarium  LINAS,  de  VERSAILLES  Fournissear  des  hôpitaux  de  Paris. 

KEFIR  LINAS  AU  LAIT  NORMAL  ^  ^  ^  | 

1  AIT  MÂIPRF  /  INA^  Préparés  au  Laboratoire  de  Galactologie  appliquée  du  Lactarium. 

L/tll  Ifl/tionc,  L!  inO  J^<,tice  et  échantillons  sur  demande  Téléphone  ;  749-37 

— Livraisons  et  Bureaux  à  PARIS,  46,  Avenue  de  Ségur. 


lODALOSE  GALBRUN 
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Le  Flacon] 
.  entier  ! 
Sfrancs/ 


Le  Demi 
'  \  Flacon 

\  4  fr.50' 


I  VioSE  îtidYeNKA 

j^’.ACuilleréeâ  i  \ 
H  bouche  perjour  \ 
W  /.pour  adultes.  \ 
W  ,  40uit)erées3  ] 
,  dessert  pour  les  A . 
»>•  enfsnts  -■  -i 
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Si  laThèobromine 

dtnOPDfie  DPOvoque 
souvent  des  nausées 
des  vomissements  de  la 
phlegmasie  des  reins, 
c'est  parcequesacom- 
position  chimiquevarie 
avec  le  procédé  suiyi 
pour  sa  préparation  et 
par  suite  sa  pureté  ne 
peut.être  absolue. 

i^VttOBROMlNe 

ROUSSEAU  .  ^ 

CRiSTALLiStB 

EST  UN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE  NETTEMENT  DÉFINI  ET  CHIMIQUEMENT  PUR 

USINE  a  LABORATOIRES 

A 

ERMONT(S  aO)  près  PARIS 

1  Exempte  de  tous  les  déFauts  de  laThèobromine  a/770/*Me.elle  assure  1 

1  lemaximum  delà  diurèse  recherchée  par  la  Thérapeutique  des  maladies  B 

1  de  la  circulation, sa  ns  complications  d'aucune  sorte  â  redouter.  J 

BIBLIOTHËaUE  DU  DOCTORAT  EN  MEDECINE 

Précis  de  Pathologie  Interne 

I 

Maladies  infectieuses.  —  Intoxications.  —  Maladies  du  Sang. 


Ch.  DOPTER 

Pro  fcsscur  au  Val-de-Grâce. 


RATHERY 

Professeur  agrégé  à  1 


RIBIERRE 

Médecin  des  hôpitaux  de 


volume  in-8  de  908  pages,  avec  92  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 


SOURCE  SANSON 

Gazoxygénée  naturelle 


SOUVERAINE 


CONTRE  LE 


DIABETE 


—  10,  rue  Gaurin.ax'tiri,  lO  —  F*jA.R.l!S 
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Tablettes  de  Catillon  CTJ  I  L^J  IJl  -  J _ obésité 

àoer.ss  oc  CORPS  ■  ■  ■  ■  É  ■  f  #  J  I  B  1  3|  GOITRE 

Prix:3fr.  ■■■il  JB  ■  ■  m  ÆmK  si  m  Herpétisme,  etc. 

_  _  "  "ritri,  StteiUsô.  Goût  agréable.  Tolérance  parfaite.  EUlcaolté  certaine.  2  û  8  par  Jour. 

lODO'^HYROIDI  NE|  principe  iodé,  même  usage.  Prix  :  3  fr.  —  OATILLOIT.  3.  Boulevi  St-Martin 


Grranules  de  Catillon  | 


ô  faites  les  observations  discutées ‘ô  l’A 


A8Y8T0LIE,  DY8PHÉE,  0PPRE88I0N,  ŒDÈItf'’8,  Affections  MITRALE8,  CARDI0PATHIE8  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS, 


Nouveau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique  Gilbert 

FASCICULE  XXXV  '  Thoinot 


Maladies  des  Méninges 

HUTINEL,  KLIPPEL,  H.  CLAUDE,  ROGER  -  VOISIN ,  LÉVY-VALENSI 

1912.  I  vol.  gr.  in-8  de  382  pages  avec  49  figures.  Broché .  8  fr.  —  Cartonné .  9  fr.  50 


UROTROPINE  SCHERING 

Indispensable  dans  les  affections  des 
Organes  GÉNITO-URINAIRES 


La  prescrire  en  comprimés  pour  éviter  des  substitutions 

DOSE.  —  De  2  à  4  comprimés  par  Jour,  chaque 
comprimé  dissous  dans  un  grand  Verre  d’eau  froide. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 
4,  Faubourg  Poissonnière,  Paris 


TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 

,  (  EAU  DE  MER . 5  c.  |  une 

chaque  \  Qiyciroph.  de  soude.  0  gr.  20  injection 
aniP?ule<  Cacodylate  de  soude.  0  gr.  05  tous  les 
contient  ^  strychnine ...  1  niillig.  1  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

24,  Rue  Caumartin  —  PARIS 
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TRAITEMENT  DIETETIQUE  DES  MALADES.  CONVALESCENTS.  VIEILLARDS 

- IVE  ET  VARIÉE  DES  ENFANTS 


FARINES  MALTEES  JANMET 


KEPHIR -SALMON  n  PULVO-KEPHIR 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux  Pour  préparer  soi-même  le  Képhir  lait  diastasé 

Képhir  n»  I  laxatif.  —  No  a  Alimentaire.  —  N°  3  Constipant.  Le  Pulvo-Képhlr  a  été  lait  pour  permettre  aux  personne.. 

-  —  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-memes  le  Képhir.  - 

KOUMIS-SALMON  YOGHOURT 

Préparé  selon  la  mode  de  Kirgis  *  ^  ^  W  1 1  ■ 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 

TBIiÉPflOlSlE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉliÉPflOi^E  149-78 


CURE  DE 


niURESF 


SOURCE^^ 

O,  ■  -.f< 


KOÜMYS 
yOGOURTH 


iT 

1] 

H* 

Clinique  Médicale 

DE 

rHôtel=Dieu  de  Paris 

PAR 

le  Professeur  A.  GILBERT 

içiS.  I  vol.  gr.  in-8,  Sao  pages  avec  92  figures 


J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  éditeurs,  à  Paris 
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DIÉTÉTIQUE 


DE  L’UTILITÉ  DE  LA  CUISINE  DE  RÉGIMES 

Lorsque  le  médecin  est  appelé  auprès  d’un  malade, 
après  avoir  établi  son  diagnostic  et  indiqué  les  soins 
que  réclame  son  état,  il  détermine  quelle  sera  sa 
ration  alimentaire  et  quel  sera  son  régime. 

Généralement,  cette  ration  est  inférieure  à  ce 
qu’elle  serait  en  cas  de  santé;  ainsi  on  diminue  le 
travail  des  organes  fatigués  en  même  temps  qu’on 
assure  la  combustion  plus  complète  des  aliments 
ingérés  et  l’oxj'dation  des  produits  imparfaitement 
oxydés  qui  se  trouvent  dans  l’organisme.  C’est  ce 
qu’on  appelait  autrefois  «  faire  la  diète»,  cette  diète 
est  presque  toujours  ordonnée  aux  fébricitants. 
Cependant  ce  n’est  pas  là  une  règle  absolument 
uniforme. 

Vaquez,  Marcel  Labbé,  Dujardin-Baumetz,  Ewald 
affinuent  que  l’alimentation  des  fébricitants  ne  doit 
être  limitée  que  par  leur  pouvoir  digestif,  la  fièvre 
étant  mi  moyen  de  défense  de  l’organisme  ;  le  pro¬ 
fesseur  Maurel,  tout  en  tenant  compte  de  certaines 
observations  (i),  pense  que  l’alimentation  doit  être 
d’autant  moindre  que  la  température  est  plus  élevée. 

Pour  certains  malades,  pnncipaleinent  les  tuber¬ 
culeux,  on  a  préconisé  pendant  longtemps  la  surali¬ 
mentation  ;  Laufer  recommandait  surtout  l’usage 
du  sucre  et  des  graisses  que  Guinard  (de  Lyon)  com¬ 
battait  avec  énergie  :  «  les  substances  hydrocarbonées 
et  le  sucre  ayant  une  action  défavorable  sur  la  résis¬ 
tance  à  la  tuberculose.» 

Depuis,  les  maîtres  les  plus  compétents,  le  pro¬ 
fesseur  Letulle  et  d’autres  se  sont  prononcés  et  contre 
la  suralimentation  (2)  et  contre  l’absorption  de  trop 
grandes  quantités  de  coips  gras.  Les  congrès  de  Pans 
et  de  New-York  ont  même  déclaré  la  suralimentation 
nuisible  pour  les  tuberculeux. 

Oependant  le  professeur  Gautier  estime  qu’ils 
doivent  manger  un  tiers  de  plus  que  les  bien  por¬ 
tants. 

La  maîtresse  de  maison,  la  garde-malade  n’ont 
pas  à  prendre  parti  dans  ces  discussions  :  il  suffit 
qu’elles  comprennent  les  indications  de  l’honime 
de  science  et  qu’elles  sachent  les  traduire  en  réalités 
concrètes  adaptées  au  régime  qu’il  prescrit. 

Ce  régime  varie  selon  les  malades,  les  individus 
et,  peut-être  aus.si,  les  opinions  du  docteur.  Il  ne 
suffira  pas  de  le  réaliser  conmie  (juantité  et  qualité 
d’aliments,  il  faudra  encore  se  préoccuper  de  l’a¬ 
dapter  à  la  nature  des  malades,  en  tenant  compte  des 
transformations  chimiques  et  mécaniques  que  la 
çüisson  et  les  manipulations  culmaires  lui  font  subir. 
Un  exemple  me  fera  mieux  comprendre  :  supposons 
.  queimous  acceptions  la  classification  du  Dr  Bardet  (3) 
qui ''divise  les  malades  en  hypersthéniques  et  hypos- 
théniques,  nous  préparerons  de  manières  différentes 
le  même  aliuient  pour  les  uns  et  pour  les  autres  ; 
en  nous  rappelant  bien  qu’une  manipulation  mal 
comprise  peut*  rendre  indigeste  une  substance  ali- 
inentore  réputée  légère,  alors  qu’mie  substance 
indigeste  peut,  grâce  à  d’intelligentes  manipulations, 
se  transformer  en  im  mets  acceptable  (4). 


(1)  Voir  Maurel,  Traité  d'alimentalion  et  de  nutrition, 
"i^piue  IV,  page  260,  où  il  démontre  que  les  températures  aux¬ 
quelles  nous  atteignons,  quand  nous  avons  la  fièvre,  sont 
moins  favorables  au  développement  des  mierobes  pathogènes 
—  alors  moins  virulents  —  que  lorsque  nous  sommes  à  la  tem¬ 
pérature  normale. 

(2)  Dangers  de  la  suralimentation.  Société  de  tliérapeutique, 
8  mai  1905. 

(3)  Les  régimes  des  arthritiques,  D"  Bardei'  et  Bouloumié, 
Doiu  et  fils,  éditeurs  à  Paris. 

(4)  Voicilalistedesalimentsusuelsclassés  par  ordre  de  diges¬ 
tibilité  :  thé  de  bœuf,  bouillon,  eau  albmnmeuse.  bouillon  aux 
farines  de  céréales,  lait.  Viande  erue  pulpée  et  passée  au  tamis 
sans  graisse.  Poudre  de  viande,  eau  panée  et  panades  légères. 
Oîufs  peu  aiits,  ù  la  coque,  brouillés  ou  battus  au  lait,  biscuits 


La  cuisme  diététique  doit  donc,  en  résumé,  s’ap¬ 
pliquer  à  offrir  aux  malades  des  substances  alimen¬ 
taires  faciles  à  digérer,  rendues  plus  assimilables 
encore  par  des  préparations  appropriées,  elle  doit, 
en  outre,  les  présenter  de  manière  agréable.  Sans 
faire  de  concessions  aux  préparations  en  usage, 
préparations  irritantes  et  malsaines  à  cause  des 
graisses  tro2J  chauffées  qui  entrent  dans  leur  con¬ 
fection,  elle  devra  cuisiner  des  mets  agréables  au 
jialais  et  moins  lourds  aux  estomacs. 

Elle  saura  comment  modifier  la  coinisosition 
d’un  mets,  élever  ou  au  contraire  diminuer  sa  valeur 
alimentaire,  jusciu’à  établir  de  véritables  «gammes» 
de  régimes  extrêmement  intéressantes  et  utiles.  Tout 
cela,  en  observant  certaines  règles  qui  sont  la  base 
même  de  la  cuisine  diététique  :  ne  jamais  cuisiner 
le  beurre,  faire  .subir  aux  légumes  une  longue  cuisson 
afin  de  ramollir  et  de  faire  éclater  les  enveloppes  des 
cellules,  éloigner  des  aliments  toutes  les  iiarties 
difficiles  à  digérer  ;  tissus  conjonctifs,  cellulose,  etc...  ; 
enfin,  s’efforcer  de  tirer  tout  le  parti  jiossible  des  diffé¬ 
rents  éléments  qui  contribuent  à  la  transformation 
des  aliments  en  substance  assimilable  :  ferments 
solubles  et  bactéries  ou  ferments  figurés  cpii  se 
trouvent  dans  certaines  substances  aÛmentaires  et 
dans  les  sucs  digestifs.  C’est  irour  cette  raison 
qu’elle  ne  servira  au  malade  ou  au  convalescent 
que  des  mets  dont  la  température  ne  déliassera  pas 
45  à  50“  afin  de  ne  pas  détruire  ces  ferments  et  de 
faciliter  au  contraire  leur  pullulation. 

^  Elle  suppléera  à  l’utile  mastication  des  aliments, 
là  où  elle  sera  devenue  impossible  au  malade,  en 
ayant  recours  à  d’ingénieuses  manipulations  <]ni  lui 
permettront  .de  les  lui  présenter  finement  hachés. 

D’mtelligentes  prescriptions  félativès  aux  «con¬ 
ditions  d’alentour»  ne  pourront  que  renforcer  l’action 
de  la  cuisine  diététique  bien  comprise  :  lavage  des 
mains  et  du  visage  avant  les  repas,  de  la  bouche  et 
des  mains  après  le  repas  ;  milieu  physic|uenient  et 
moralement  agréable,  vaisselle  propre  et  gaie  à 
l’oeil,  linge  bien  net  ;  en  mi  mot  ensemble  de  con¬ 
ditions  hygiéniques  et  psychologiques  capables  de 
créer  de  l’harmonie  et  du  cahue. 

Il  faut  également  connaître  les  différentes  subs¬ 
tances  alhu'entaires  au  point  de  vue  du  rôle  qu’elles 
jouent  dans  ralinientation  des  malades  et  des 
convalescents  (5)  et  sous  le  rapport  des  transfor¬ 
mations  que  leur  font  éprouver  les  différents  modes 
de  cuisson  auxquels  on  les  soumet.  Nous  donnerons 
aussi  toutes  les  indications  utiles  pour  leur  prépa¬ 
ration  rationnelle  adaptée  aux  différentes  conaitions 
des  malades  en  les  variant  le  plus  possible.  Dans 
son  beau  livre  des  «  Maladies  de  l’estomac  »,  le  pro¬ 
fesseur  Albert  Robm  a,  en  effet,  prouvé  que  les 
dyspeptiques  digèrent  d’autant  plus  facilement  nn 
repas  que  la  niasse  des  aliments  qui  leur  e.st  des- 
tmée  leur  est  présentée  sous  la  forme  de  plats 
nombreux  et  variés. 

Il  est  par  conséquent  utile  d’introduire  la  variété 
dans  les  régimes  (6). 

A.  Mobb-Weiss, 

Directrice  fondatrice  de  l’École  des  mères. 


émiettés  dans  de  l’eau  ou  du  lait.  Cervelles  de  veau  et  de  iiiou- 
tou.  Veau,  riz  de  veau,  poulets,  poissons  maigres,  huîtres,  lait 
caillé,  pommes  de  terre  en  purée,.,  volailles  bouillies,  bœuf 
braisé  ou  bouilli  très  cuit.  Côtelette  de  mouton.  Crème.  Bœuf 
rôti  ou  grillé,  gigot  de  mOuton,  pigeons,  pied  de  veau,  fromages 
maigies  peu  épicés  et  râiiés.  —  Comme  pain  :  biscottes,  croûtes 
de  pain,  pain  grillé,  pain  blanc,  pain  de  ménage  (bien  cuit  et 
eii  petite  quantité). 

(5)  Pour  ce  qui  concerne  les  propriétés  particulières  des 
différentes  substances  alimentaires,  nous  renvoyons  nos  lec¬ 
teurs  à  notre  livre  :  La  cuisine  rationnelle  des  malades  et  des 
bien  portants,  Doin  et  fils,  éditeurs  à  Paris. 

(6)  A  partir  du  mois  de  novembre,  un  cours  de  cuisine  dié¬ 
tétique  fonctionnera  à  l’Lcolè  dés  mères. 
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PLUS  RAPIDE  /Seinture  d  iode  ,  CcLtaptocsinei  sinapisés ,  ('îBiriE. 

PLUS  ENERGIQUE  û||£,°  ]  Ouates  thermiciues ,  Po'iples  cl«  fea  , 

PLUS  PROPRE  °  I  Papiers  d  Ecl  nUitai-de  ,  etc  ... 

Cchaiiliiïoiii  -.XaborcUoire  Bouolio ,  TUnilmontant .  Tnrii  ^  BèpiL  Central  •.Sinwn.J'ientaii  ,21,  n  nicM-k-Comte  .Paris, 


^^‘^‘'Lvikginie 

NYRDAHL 

(HAMAMELISet  CAPSICUM) 


Souverain  contre  : 

VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HÉMORROÏDES 

_  Accidents  de  la  Puberté  *ct  de  la  Ménopause  (CoaitsHm  et  Bimerragiu) 

Échantnion  gratuit  :  PRODUITS  NYRDAHL,  EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 

^  10.  rue  de  La  Rochefoucauld^  PAWS.  _  Prix  du  Flacon  ;  4  (r.  50.  J 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PRESSE  MÉDICALE.  —  Fibrome  pur  du  caecum 
(J.-L.  Faure  et  B.  Despeas,  n“  72,  3  septembre  1913). 
Malgré  son  extrême  rareté,  011  peut  songer  à  une  tumeur 
bénigne  du  cæcum  chez  un  sujet  jeune,  bien  portant, 
qui  ne  se  plaint  d’aucun  trouble  intestinal  et  présentant 
dans  la  fosse  iliaque  droite  une  tumeur  dure,  régulière, 
non  adhérente  en  plan  postérieur,  parfaitement  mobile. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Études  culturales  sur  le  virus 
de  la  rage  (Hideyo  Noguchi  [Rockefeller  Institute], 
11“  73,  6  septembre  1913). 

Galtier  et  Pasteur  ont  démontré  l’infectiosité  de  la 
rage  ;  Negri  a  décrit  dans  les  cellules  ganglionnaires  les 
inclusions  caractéristiques  qui  portent  son  nom  et  après 
lui,  divers  auteurs,  Babcs  en  particulier,  ont  constaté 
l’existence  de  parcelles  granulaires  dans  le  système  ner¬ 
veux  central.  Fnfin  ou  a  constaté  la  filtrabilité  du  virus 
rabique. 

Au  commencement  de  1912,  Hideyo  Noguchi  a  fait  une 
série  de  cultures  de  cerveau  et  de  moelle  avec  la  méthode 
qui  a  été  employée  avec  succès  pour  la  culture  des  spiro¬ 
chètes  de  la  fièvre  récurrente.  «  Hans  ces  cultures,  il  se 
produit  des  corpuscules  granulaires  minuscules  et  des 
corpuscules  pléomorphiques  chroniatoïdes  un  peu  gros 
qui,  à  la  suite  de  transplantation,  reparaissent  dans  les 
nouvelles  cultures  pendant  de  nombreuses  générations. 
Ces  mêmes  corpuscules,  selon  toute  apparence,  ont  été 
obtenus  avec  le  virus  «  des  rues  »,  le  virus  «  de  passage  » 
et  le  virus  «  fixe  ».  Les  plus  petits  de  ces  corpuscules 
se  trouvent  à  la  limite  même  de  la  visibilité  microsco¬ 
pes  cultures  ne  se  développent  dans  aucun  des  diffé¬ 
rents  autres  milieux  essayés  jusqu’ici.  En  inoculant  des 
cultures  contenant  les  corpuscules  granulaires,  pléo¬ 
morphiques  ou  nucléés,  on  a  reproduit  la  rage  chez  des 
chiens,  des  lapins  et  des  cobayes,  comme  l’ont  prouvé  les 
symptômes  typiques  et  les  inoculations  positives  aux  ani¬ 
maux.  Dans  les  préparations  de  Frottis  faites  avec  le 
cerveau  de  ces  animaux,  les  corpuscules  granulaires 
existent  toujours  et  les  corpuscules  nucléés  sont  quelque¬ 
fois  présents,  et  en  quantités  considérables. 

SEMAINE  MÉDICALE.  ■ —  L’ulcère  du  duodénum  chez 
les  enfants  (L.  Cheinisse,  n»  36,  3  septembre  1913). 
L’ulcus  du  duodénum  peut  s’observer  à  tout  âge.  Au 
cours  de  l’enfance,  il  est  beaucoup  plus  fréquent  qu’on  ne 
serait  porté  à  le  croire,  sur  la  foi  des  traités  clas¬ 
siques.  Malgré  les  difficultés  que  présente  généralement 
le  diagnostic  de  l’ulcus  duodénal,  il  n’est  pas,  cependant, 
impossible  de  reconnaître  cette  affection  même  chez  les 
enfants  en  bas  âge.  Il  est  vrai  que  le  pronostic  de  l’ulcère 
diagnostiqué  est  très  graye,  puisque  ce  diagnostic  se 
base  essentiellement  sur  l’apparition  de  deux  symptômes 
menaçant  la  vie  des  petits  malades,  à  savoir  l'hémorragie 
intestinale  ou  la  péritonite.  Cependant,  l’ulcus  du  duodé¬ 
num  peut  aboutir  à  la  guérison  (cas  de  Helmholtz  et  de 
Schmidt). 

Si  les  injections  sous-cutanées  de  gélatine  ont  paru 
exercer,  dans  quelques  cas,  une  action  favorable  sur 
l’entérorragié,  le  traitement  de  l’ulcère  perforé  ne  saurait 
évidemment  consister  que  dans  l’intervention  opératoire, 
aussi  précoce  que  possible  et  ayant  pour  but  de  suturer 
la  perforation  ;  elle  s’impose  même  chez  des  enfants  en 
bas  âge  et  elle  aura  d’autant  plus  de  chances  de  réussir 
qu’elle  sera  pratiquée  à  un  moment  plus  rapproché  du 
début  des  accidents. 

■  CLINIQUE.  —  Le  régime  lacté  dans  les  états  fébriles  et 


en  particulier  dans  la  fièvre  typho'fde  (P.  Claisse, 
n“  36,  5  septembre  1913). 

L’emploi  du  lait  au  cours  de  diverses  affections  fébriles, 
en  particulier  chez  les  typhiques,  chez  les  urinaires,  peut 
donner  lieu  à  des  troubles  de  non-digestion  (langue 
saburrale,  inappétence,  diarrhée  spéciale)  qui  se  sura¬ 
joutent  aux  symptômes  essentiels  de  la  maladie  et  modi¬ 
fient  son  allure. 

La  non-digestion  du  lait  peut  être  absolue  ou  relative, 
temporaire  ou  définitive. 

La  capacité  digestive  de  chaque  sujet  à  l’égard  du  lait 
peut  être  évaluée  avec  précision  par  une  enquête  assez 
simple.  On  peut  parvenir  à  fixer  la  quantité  quotidienne 
qui  sera  bien  tolérée. 

En  cas  d’intolérance  absolue,  la  suppression  du  lait  est 
nécessaire.  Mais  ce  n’est  qu’après  un  essai  rigoureux 
qu’on  devra  renoncer  à  cet  aliment  de  haute  valeur. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  -  Étrange  préjugé  sur 
l’extraction  des  dents  dans  la  périostite  alvéolo- 
dentaire  compliquée  (Dunogier,  n»  36,  6  septembre 
1913)- 

«  Comment  I  quand  un  corps  étranger  s’est  logé  dans 
nos  chairs,  sans  même  avoir  encore  déterminé  d’acci¬ 
dents  inflammatoires,  quand  un  os  nécrosé  existe 
(existe  est  une  façon  de  parler,  puisqu’il  est  mort  !) 
dans  nos  tissus,  on  n’hésite  point  à  le  rechercher  et  à 
l’extraire  au  plus  tôt,  et  on  laisserait  en  place  une  dent 
infectée  qui  nous  infeste?  C’est  ce  contre  quoi  je  ne  sau¬ 
rais  assez  protester,  comme  je  proteste  contre  les  accu¬ 
sations  portées  contre  des  praticiens  accusés  d’avoir 
tué  leurs  clients,  pour  n’avoir  pas  hésité  à  faire  des 
extractions,  indésirables  certes  pour  leur  réputation, 
mais  certainement  utiles  dans  l’intérêt  des  malades  !» 

PROVINCE  MÉDICALE.  —  Les  sevrages  anormaux 
(Pr  A.  Moussous  et  E.  Leureï,  n»  3g,  30  août  1913). 
La  croyance  populaire  qui  veut  que  le  lait  d’une  femme 
enceinte  soit  un  mauvais  lait,  un  lait  empoisonné,  manque 
de  base  sérieuse  et  doit  être  reléguée  dans  le  domaine  des 
légendes. 

ARCHIVES  MÉDICO-CHIRURGICALES  DE  PROVINCE.  ^ 
Trois  cas  de  purpura  dans  la  même  famille. 
Traitement  parle  chlorure  de  calcium  (M.  Cousin, 
n°  8,  août  1913)  . 

«  Il  nous  a  été  donné  d’observer  depuis  l’année  1906, 
jusqu’au  mois  de  mai  1913,  trois  cas  de  purpura  ayant 
atteint,  dans  la  même  famille,  trois  enfants  du  même  âge 
(dix  ans  environ),  et  s’étant  produits  le  premier  cas 
eu  1906,  le  second  en  1909  et  le  troisième  eu  1913. 

De  ces  trois  enfants,  les  deux  premiers  étaient  cousins 
germains. 

Le  troisième  est  d’un  degré  plus  éloigné  (sa  grand’mère 
étant  la  cousine  germaine  de  la  grand’inère  des  deux 
autres). 

Quel  que  soit  l’éloignement  de  la  cause  diathésique,  il 
n’en  est  pas  moins  vrai  qu’elle  paraît  indéniable,  car 
c’est  une  famille  «  où  l’on  saigne  facilement.  » 

Ces  trois  cas  de  purpura  ont  un  côté  particulièrement 
intéressant  en  ce  sens  qu’ils  représentent  chacun  üu  type 
différent  :  purpura  infectieux  à  forme  typhoïdique,  xmr- 
pura  rhumatoïde  et  maladie  de  Werlhof. 

Dans  ces  cas  de  purpura  très  grave,  le  chlorure  de  cal. 
cium  paraît  avoir  énergiquement  agi  en  augmentant  la 
coagulabilité  du  sang  et  en  amenant  la  résorption  des 
hémorragies  séreuses  ou  cutanées.  La  do.se  maxima  par 
jour  fut  de  i  gramme  en  solution  très  étendue. 


Ouvrages  sur  les  Maladies  Infectieuses 


Maladies  Infectieuses  et  Diathésiques 
Intoxications,  Maladies  du  Sang 

DOPTER  I  RATHERY  i  RIBIERRE 

Professeur  n  agrégé  à  la  Faculté  P'  agrégé  à  la  Faculté 
au  Val-de-Gràcc.  |  de  Médecine  de  Paris,  j  de  ^lédeciuc  de  Paris. 
1912.  I  vol.  iii-S  de  907  pages  avec  92  fig.,  cartonné  i4  fr. 


Diagnostic  et  Traitement  des  maladies  inîectieiises,  par  le 
U'  J.  .SCHüin-r,  professeur  à  la  l'acuité  de  Médecine  de 

Nancy.  1902,  i  vol.  in-i6  de  504  pages,  cartonné .  6  fr. 

Traité  des  Maladies  infectieuses,  par  Gkiesinger  et  Vallin. 

2“  édition.  1S77,  i  vol.  iii-8  de  724  pages .  10  fr. 

Maladies  microbiennes  en  général,  par  le  D'  P.  Carnot.  8“  ti¬ 
rage.  1912,  I  vol.  gr.  in-8  de  272  pages,  avec  75  figures 

noires  et  coloriées . . .  6  fr, 

Streptococcie,  Staphylococcie,  Fneumococcie,  Colibacillose, 
par  les  D”  Widal,  Courmonï,  I.andouzv  et  Gilbert. 
2“  tirage.  1910,  i  vol.  gr.  in-8  de  147  pages,  avec  18  fi¬ 
gures .  3  fr.  50 

tes  maladies  évitables.  Prophvlaxie,  Ilvgiène  fniblicftie  et 
privée,  par  G.  J.-B.  Baillière.  1908,  i  vol.  iii-i8  de 

24S  pages .  3  fr.  .so 

Les  abcès  de  fixation  dans  les  maladies  infectieuses  et  les 
intoxications,  par  Carles.  1903,  gr.  in-8,  156  p.  avec 
I  planche .  3  fr.  go 

Les  Grands  Processus  morbides.  Traumatismes.  Infections. 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


La  narcose  à  l’éther  chauffé  (Cii.  Jui.liard,  Revue 
médicale  de  la  Suisse  Romande,  n°  8,  20  août  1913). 

La  question  de  la  narcose  générale  reste  toujours 
ouverte  et  l’anesthésie  générale  par  l’éther  chauffé  est  à 
l’ordre  du  jour. 

D’expériences  cliniques  faites  par  Julliard  au  cours  de 
203  narcoses,  120  avec  de  l’éther  chauffé  à  33“  et  85  à  la 
température  ambiante,  on  peut  tirer  les  conclusions 
suivantes;  1°  La  narcose  ne  s’effectue  pas  plus  rapide¬ 
ment,  ni  avec  moins  de  narcotique,  lorsqu’on  emploie  de 
l’éther  chauffé  ;  2»  la  température  des  vapeurs  inspirées 
par  le  malade  est  la  même  si  l'on  emploie  de  l'éther  chauffé 
ou  non  chauffé.  Il  n’en  faut  pas  davantage  pour  démontrer 
que  les  complications  bronchiques  consécutives  à  l'éthérisa¬ 
tion  ne  sont  pas  dues  au  refroidissement  des  voies  respira¬ 
toires  par  le  narcotique,  complications  qui  doivent  être 
mises  sur  le  compte  d’une  action  spécifique  constante  des 
vapeurs  d’éther. 

La  nomenclature  des  doses  de  tuberculine  (J .  Alfred 
CODD,  The  Brltlsh  Medical  Journal,  30  août  1913  ) 
Quelque  opinion  qu’on  puisse  avoir  sur  la  valeur  réelle 
de  la  tuberculinothérapie.il  est  peu  probable  que  la  tuber¬ 
culine  disparaisse  à  nouveau  de  notre  arsenal  thérapeu¬ 
tique.  Aussi,  convient-il  d’insister  sur  la  façon  réellement 
absurde  par  laquelle  on  exprime  les  doses  à  injecter  :  on  a 
pris  la  fâcheuse  habitude  de  prendre  comme  unité  le 
milligramme  ou  le  centimètre  cube  et  les  doses  initiales 
sont  des  nombres  fractionnaires  représentés  «  par  une 
'  longue  série  de  zéros,  qui  représentent  un  véritable  viaduc 
de  chemin  de  .fer  I»  Peut-on  réellement  se  figurer  ce 
que  signifient  0,000  001  cent,  cube  ou  i/iooooocmc“.  ou 
même  0,1“  «  Je  crois  que  souvent,  on  doit  mettre  un 
zéro  de  plus  ou  de  moins»,  ajoute  J.  Alfred  Codd.  Il 
propose  donc  un  signe  analogue  au  micron  (p.  =  un 
millième  de  millimètre)  et  qui  serait  la  lettre  grecque  .J;, 
le /jsffon  ;  1000  psilous  (■]/)  =  i  millimètre  cube  (nimc) 
Cette  notation  employée  au  general  Hospital  de  Wol- 
verhampton,  donne  parfaite  satisfaction. 

Causes  d’erreur  importantes  dans  l’examen  fonc¬ 
tionnel  du  rein  par  la  phénolsulfophtaléine 
(MAXltoril,  Berlin,  kl.  Wochen.schrift,  icrsept.  1913)- 
La  méthode  de  Rowntrce  et  Geraghty  exige  dans  son 
emploi,  d’après  Hax  Roth,  certaines  précautions  indis¬ 
pensables  : 

1)  Elle  ne  peut  s’appliquer  ni  aux  femmes  enceintes 
ni  aux  femmes  atteintes  d’une  affection  génitale. 

2)  Il  faut  prendre  garde  à  injecter  la  totalité  de  la 
solution  d'épreuve  ;  il  suffit  que  quelques  gouttes  restent 
dans  la  seringue  pour  fausser  le  résultat. 

3)  On  cathétérisera  la  vessie  pour  évaluer  exactement 
le  volume  des  urines. 

4)  Le  réactif  peut  donner  chez  un  même  individu  des 
résultats  différents,  si  l’oii  u’cmploic  pas  une  phéiiolsufo- 
irhtaléine  provenant  toujours  de  la  même  marque. 

5)  L’injection  doit  être  faite  dans  le  muscle,  de  préfé¬ 
rence  au  niveau  des  lombes  car  l’injection  intrafessière 
donne  des  résultats  incertains. 

Démonstration  expérimentale  do  la  présence  du 
spirochète  dans  le  cerveau  des  paralytiques 
généraux.  (P'  Hans  Berger.  Muncliener  med, 
Wochenschrift,  2  septembre  1913)- 
Les  recherches  du  professeur  Hans  Berger  confirment 
de  la  manière  la  plus  éclatante  la  découverte  de  Noguchi 
qui  mit  le  premier  en, évidence  le  tréponème  dans  le 
cerveau  des  P.  G.,  découverte  confirmée  dans  la  suite  par 
Moore,  Maire,  Levaditi,  Baukowski  et  Marinesco. 

D’après  la  technique  de  Eorster  et  ïomazewski,  le 
professeur  Hans  Berger  a  ponctionné  le  cerveau  de  vingt 
P.  G.  sous  anesthésie  légère,  au  niveau  de  la  région  fron¬ 
tale.  Les  cylindres  de  substance  grise  ainsi  obtenus  ont 


été  mis  dans  une  solution  tiède  de  sérum,  puis  broyés 
dans  un  mortier  et  injectés  dans  le  testicule  du  lapin. 

Ces  animaux  furent  suivis  pendant  quatre  mois,  puis 
sacrifiés.  Sur  dix-sept  lapins,  l’examen  nécropsique  et 
microscopique  fut  négatif  :  mais  chez  trois  animaux,  on 
découvrit  des  signes  indéniables  de  syphilis  épididymo- 
testiculaire  et  la  méthode  de  Levaditi  permit  d’y  révéler  la 
présence  du  spirochète.  11  est  donc  évident  que  les  spirochè¬ 
tes  du  cerveau  des  P.  G.  sont  bien  vivants  et  qu’ils  sont 
même  capables  de  produire  des  lésions  de  syphilis  active. 
Pellagre,  chirurgie,  collo'ides  et  médicaments  héro’i- 
ques  ;  un  facteur  étiologique  possible  (IIari.ax 
ScucEMAKER,  New-'Vork  Médical  Journal,  2  août  1913). 
«  Je  considère  la  pellagre  comme  une  maladie  médicale 
qu’une  intervention  chirurgicale  peut  parfois  améliorer. 
Comme  je  l’ai  déjà  mentionné  dans  cet  article,  le  drainage 
de  la  vésicule  biliaire  avec  l’ablation  de  l’appendice 
constituent  l’opération  de  choix  et  peuvent  jiroduirc 
un  double  effet  sur  la  maladie.  Précocement  dans  cette 
affection,  les  malades  présentent  un  léger  ictère  catarrhal. 
Comme  la  vésicule  biliaire  est  un  excellent  réceptacle 
pour  de  nombreux  microbes,  il  est  ijossiblc  que  le  germe 
de  la  pellagre  s’y  colonise.  Tout  au  moins  le  drainage 
de  la  vésicule  biliaire  soulage  le  pancréas  et  la  partie 
initiale  de  l’intestin  et  la  simple  présence  d’un  drain 
active  la  lencocytose  ». 

Le  traitement  vaccinal  de  la  fièvre  typhoïde  ;  résumé 
d’un  certain  nombre  de  cas  (B.  M.  Randolpii,  New- 
York  Medical  Journal,  6  septembre  1913). 

D’après  l’étude  de  dix  cas  de  dothiénenthérie  traités 
par  la  vaccination,  B.  M.  Randolpli  a  eu  «  la  forte  impres¬ 
sion  clinique  que  le  traitement  vaccinal  possède  un  effet 
favorable  dans  la  période  aiguë  de  la  typho'idc,  et  cet  effet 
est  d’autant  meilleur  que  le  traitement  est  commencé  plus 
tôt».  Invariablement,  le  malade  se  sent  mieux  et  il  n’y  a 
point  là  un  simple  phénomène  suggestif,  car  cette  sen¬ 
sation  de  bien-être  survient  habituellement  après  la 
deuxième  injection,  même  quand  la  première  a  incom¬ 
modé  le  patient.  «  Il  m’a  paru  que  la  défervescence  se 
produisait  plus  sûrement  et  plus  rapidement  que  dans 
les  cas  non  traités  ». 

Dans  un  cas,  il  y  eut  après  la  seconde  injection  une 
tendance  rapide  à  la  défervescence.  On  interrompit  le 
traitement  pendant  dix  jours.  La  température  cessa  de 
descendre,  et  au  bout  de  cinq  jours  recommença  à  monter: 
ce  fut  une  véritable  rechute,  bénigne  il  est  vrai.  On 
reprit  la  vaccination  et  après  trois  injections,  la  défer¬ 
vescence  fut  complète.  -V  ce  propos,  B.  M.  Randolph 
pose  les  questions  suivantes  : 

Était-ce  une  rechute  ordinaire,  présentant  une  courbe 
thermique  non  influencée  par  le  vaccin? 

La  vaccination  produisit-elle  la  première  défervescence 
et  la  cessation  du  traitement  fut-elle  cause  de  la  recru¬ 
descence  ? 

Si  aucun  vaccin  n’avait  été  injecté,  cette  chute  de 
température  du  vingt-quatrième  au  vingt-septième  jour 
se  serait-elle  produite  et  la  défervescence  se  serait-elle 
effectuée  régulièrement  jusqu’au  jour  de  la  guérison 
(quarante  et  unième  jour)  ? 

Empoisonnement  mortel  par  l’huile  de  cèdre  (R.  L. 
Thompson  et  J .  S.  Archidaed,  Interstate  Medical  Jour¬ 
nal,  juillet  1913)- 

Dans  certaines  régions  des  États-Unis,  l’huile  de  cèdre 
est  employée  comme  abortif.  Les  auteurs  rapportent 
l’observation  d’une  femme  de  vingt-deux  ans  qui  suc¬ 
comba  après  avoir  présenté  des  vomissements  striés  de 
sang.  Une  enquête  établit  qu’inquiétée  par  un  retard  de 
règles,  elle  avait  absorbé  de  l’huile  de  cèdre.  Des  expé¬ 
riences  sur  l’animal  ont  confirmé  la  toxicité  de  ce  produit_ 
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MALADIES  nerveuses! 

►  ÉPILEPSIE  —  HYSTÉRIE  -  ÉCLAMPSIE  ♦ 

►  CONVULSIONS  des  ENFANTS  —  CHORÉE  ♦ 

►  VERTIGES  — INSOMNIE  — MIGRAINE  ♦ 


(TRI  BROMURE^ 

de  A.C.IGON 


NeosaWarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 

préparée  eztemporanément 

p»r  les  lODULrE/S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D’ÉRYTHÈMES  ;  PAS  DE  DRVLURES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  OARRIÈRB 

3r,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


PLOMBIÈRES  lesBAINS» 

EAUX  HYPERTHERMALES  15  â  74° 

ESTOMAC  -  INTESTIN  -  RHUMATISME 

Source  “  ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


SAVONS  ANTISEPTIQUES  VIGIER 

HYGIENIQUES  ET  MÉDICAMENTEUX 

Savon  doux  ou  pur,  S.  surgras  au  Bourre  de  cacao, 

S.  Pauaiiia,  S.  Naplilol  souiVé.  S.  Sublimé,  S.  Itésorcine, 
S.  Salicylé,  S.  à  l’Ichtliyol,  S.  Sulfureux, 

S.  il  riiuilc  do  Code,  S.  Goudron,  S.  Boraté,  etc. 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


ANNALES  DES  MALADIES  yÊNÊRIENNES.  -  Sur  l’emploi 
des  iujectioas  extra-musculaires  de  Salvarsan 
(A.  BERTAreli.i  [de  Jlilaii],  11“  8,  août  1913). 

Chez  deux  malades  dont  Bertarelli  donne  l'observation, 
une  seule  injection  intra-musculaire  de  606  a  créé  un  état 
«  que  j’appellerai  de  stérilisation  temporaire,  avec  une 
absence  absolue  de  tout  symptôme  syphilitique  et  un  état 
de  guérison  qui  persiste  encore  trente  mois  après  l'in¬ 
jection  ». 

Sa  formule  comprend  : 

Salvarsan,  0,20  ou  0,30  centigrammes  ; 

Gaïacol,  0,40  centigrammes  ; 

Glycérine  bi-distilléo  et  diluée  à  20  p.  100  d’eau  et  stéri¬ 
lisée,  2  centimètres  cubes . 

Deux  injections  sont  pratiquées  à  la  fois,  une  de  chaque 
côté.  Après  douze  à  quinze  jours,  on  refait  une  injection 
double.  Sa  douleur  est  très  supportable  ;  on  note  quelque¬ 
fois  une  légère  ascension  thermique.  Certaines  fois,  dans 
les  premites  quarante-huit  heures,  se  manifeste  une 
égère  céphalée  qui  n'a  jamais  eu  de  suites. 

ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS.  —  Paraplégie 
spasmodique  hérédo-syphilitique  chez  les  grands 
enfants  (P^  Maruan,  n"  8,  août  1913). 

On  décrit  habituellement  chez  l'enfant  deux  groupes 
de  paraplégie  spasmodique  acquise  :  la  P.  S.  du  Mal  de 
Pott  et  la  P.  S.  familiale  de  Strumpell.  Il  eu  existe  une 
troisième  qui  n’est  pas  très  rare  et  qui  s’accompagne 
fréquemment  de  troubles  psycliiques  :  c’est  la  P.  S. 
hérédo-syphilitique  des  grands  enfants  décrite  en  1909  par 
le  professeur  Marfan  {Presse  médicale,  n»  81). 

Lorsqu’une  rigidité  spasmodique  des  membres  infé¬ 
rieurs  débute  insidieusement  entre  4  et  12  ans  avec  une 
démarche  «  fauchante  »  et  un  état  parétique  minime, 
lorsqu’elle  ne  s’accompagne  pas  de  troubles  des  sphincters 
et  de  la  sensibilité,  et  lorsqu’elle  coexiste  avec  le  signe 
d’Argyll-Robertson  ou  avec  une  paralysie  pupillaire 
complète,  son  origine  syphilitique  pourra  être  considérée 
comme  certaine.  L’enquête  sur  les  antécédents,  la  recher¬ 
che  des  stigmates  de  la  syphilis  héréditaire,  et  le  résultat 
de  la  W  R  dans  tous  les  cas  où  on  l’a  cherchée,  confir¬ 
meront  cette  origine  et  permettront  d’éliminer  la  P.  S. 
familiale. 

Abandonnée  à  elle-même,  la  paraplégie  hérédo-spéci- 
fique  est  incurable,  évoluant  lentement,  mais  progressant 
toujours.  Il  semble  que  l’on  puisse  sinon  la  guérir,  du 
moins  l’améliorer  par  l’arséiiobenzol  méthodiquement 

L’ENCÉPHALE.  —  L’anarchie  psychiatrique  (F.  L. 

Arnaud,  no  8,  10  août  1913). 

.  Comme  l’a  écrit  Poville,  il  n’y  a  pas,  en  pathologie 
mentale,  de  question  dans  l’étude  de  laquelle  on  ait  à 
lutter  davantage  «  contre  la  confusion  des  mots  et 
souvent  aussi  contre  celle  des  idées.  » 

Cette  vérité  apparaît  clairement  eu  ce  qui  concerne  la 
paranoïa,  la  démence  précoce  et  la  folie  maniaque  dépres¬ 
sive  ;  les  trois  groupes  chevauchent  actuellement  les  uns 
sur  les  autres  et  se  pénètrent  sur  tant  de  points  qu'on  ne 
distingue  plus  leurs  limites  respectives.  La  paranoïa  et 
la  démence  précoce  se  rejoignent  par  les  états  paranoïdes 
et  par  le  nouveau  groupe  des  paraphrénies,  sur  la  signi¬ 
fication  desquels  l’accord  n’est  pas  fait.  Entre  la  folie 
maniaque-dépressive,  d'xme  part,  la  paranoïa  et  la 
démence  précoce,  d’autre  part,  c’est  la  confusion  com¬ 
plète  ;  Certains  auteurs  suppriment  la  paranoïa  au  béné¬ 
fice  de  la  maniaque-dépressive  (Specht),  la  maniaque- 
dépressive,  au  profit  de  la  catatonie  ou  démence  précoce 
(Urstein). 

La  démence  précoce  et  la  psychose  maniaque-dépres¬ 
sive  ont  subi  une  telle  hypertrophie  qu’il  n’est  pas  une 
affection  mentale  qui  ne  puisse  venir  se  fondre  dans  l’une 
comme  dans  l’autre. 

Le  résultat  des  doctrines  nouvelles,  en  ne  s’appuyant 
pas  suffisamment  sur  les  acquisitions  cliniques,  est  de 
ne  pas  permettre,  le  pins  souvent,  en  présence  d’un 


malade,  de  faire  un  diagnostic  et  d’établir  un  pronostic. 

EUGÉNIQUE.  —  Sur  un  mode  de  déclaration  de  la 
syphilis  respectant  le  secret  professionnel  (Fii.- 
DIÎRMANN,  n"  (■),  juin  1913). 

Ce  procédé  de  déclaration  a  ceci  de  particulier  que  la 
divulgation  du  secret  ne  précède  pas  les  mesures  prophy¬ 
lactiques  selon  l’usage  établi  pour  les  autres  maladies 
contagieuses  ;  «  Considérée  comme  ime  peine,  elle  frappe 
exclusivement  ceux  qui  opposent  une  résistance  métho¬ 
dique  et  se  mettent  dans  le  cas  de  porter  ainsi  volontai¬ 
rement  préjudice  à  la  santé  de  leur  semblable.  » 

ARCHIVES  DE  NEUROLOGIE.  —  Question  de  l’hypnotis¬ 
me.  Ses  évolutions  diverses.  Son  état  actuel 
(pr  Bernheim,  vol.  II,  n®  2,  août  1913). 

Le  mot  hypnotisme  a  été  créé  parce  qu’on  a  cru  que 
certaines  manœuvres  produisaient  un  sommeil  spécial 
qui  donnerait  à  l’organisme  des  propriétés  particulières 
et  exalterait  la  suggestibilité.  «  Mais  ce  sommeil  spécial 
n’existe  pas.  Le  sommeil  provoqué,  complet  ou  incomplet, 
est  absolument  identique  au  sommeil  naturel  ;  il  n’est  pas 
nécessaire  pour  créer  les  phénomènes  dits  hj-pnotiques. 

Les  mots  hypnotisme,  sommeil  hypnotique,  n’ont  plus 
qu’une  signification  historique.  Il  y  a  longtemps  que  j’ai 
dit,  avec  Delbœuf.  Il  n'y  a  pas  d'hypnotisme,  il  n'y  a  que 
de  la  suggestion.  » 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DE  L'APPAREIL  DIGESTIF.  - 
Critique  expérimentale  de  différents  procédés 
en  usage  pour  la  recherche  des  hémorragies 
occultes  du  tube  digestif  (Haeuëz,  n®  8,  août  1913). 
Des  repas  de  sang  nettement  dosés  ont  permis  d'opérer 
dans  des  conditions  déterminées,  sur  les  mêmes  sujets. 

Les  procédés  hémo-chimiques,  grâce  à  leur  sensibilité, 
suffisent  à  déceler  l’existence  de  la  plus  petite  hémorragie 
du  tube  digestif  «  Les  réactifs  d’Adler,  de  Meyer  et  surtout 
celui  de  Weber  nous  sont  apparus  comme  les  plus  pra¬ 
tiques,  les  plus  sûrs,  comme  ceux  en  un  mot  qu’il  faut 
utiliser.  » 

Les  procédés  hémo-speclroscopiques  ont  paru  peu  prati¬ 
ques  et  peu  sensibles,  «  si  bien  que  nous  conseillons  de 
renoncer  à  la  spectroscopie  pour  les  recherches  de  copro- 
logie  clinique  ». 

Les  méthodes  hémo-microscopiques  autorisent  la  certi¬ 
tude,  eu  cas  de  résultat  positif  ;  la  spécificité  de  la  méthode 
est  parfaite,  mais  sa  sensibilité  est  beaucoup  trop  faible. 

REVUE  DE  MEDECINE.  —  Les  anastomoses  entre  la 
petite  et  la  grande  circulation  sanguine,  envi¬ 
sagées  à  l’état  normal  et  à  l’état  pathologique 
(Ch.  TrunecEk  (de  Prague),  n®  8,  10  août  1913). 

Il  y  a  chez  l’homme  normal,  des  communications  entre 
les  vaisseaux  de  la  petite  et  de  la  grande  circulation  san¬ 
guine,  communications  qui  s’effectuent  principalement 
par  le  réseau  capillaire  des  petites  bronches  ;  les  veines 
abbérautes  bronchiques  et  médiastinales,  puis  les  anas 
tomoses  entre  les  veines  bronchiques  antérieures  et  les 
veines  pulmonaires  contribuent,  elles  aussi,  à  leur  for 
mation. 

En  conséquence,  une  certaine  quantité  de  sang  veineux 
de  la  grande  circulation  échappe  cosntamment  à  l’oxj- 
dation  que  le  sang  veineux  subit  dans  le  poumon  et  cer¬ 
tains  corps  qu’il  contient  en  abondance  passent  dans  le 
sang  artériel.  «  Ce  sont  des  matières  que  Starllng  a  dési 
gnéescomme hormones  »,  produits  de  combustion  ou  sécré 
tion  interne,  nécessaires  pour  entretenir  certaines  fonc 
tions.  Or,  l’acide  carbonique  serait  une  des  ces  hormones 
car  contenu  dans  le  sang  artériel  en  quantité  appropriée, 
l’acide  carbonique  sert  «à  la  régularisation  et  à  la  coor¬ 
dination  des  fonctions  du  nœud  vital».' 

De  plus,  les  communications  qui  existent  entre  la  petite 
et  la  grande  circulation  constituent  pour  l’organisme  un 
moyen  de  compensation  qui  lui  rendent  possible  de  pré¬ 
venir  ou  même  de  combattre  efficacement  certaines  irré¬ 
gularités  de  la  circulation  sanguine. 
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deTROUETTE  PERRET 

au  Goudron  créosote 
et  au  Baume  de  Tolu 


iTROUETJE:  15  Rue  des  Immeubles  ïndustriels.PARIsIl 

R  Contre  :  mALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
n  TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
m  CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

Æ  dose  U07EME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

0  Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
^  succès  pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 


g 


PRIX  :  3*'-  LE  FLACON 


El  TROUETTE,  /  5,  Rue  des  Immeubles-lntlustrlels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 


im 


"E  yiAHlj£ 

TBOUETTB-PEBBET 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  dsiESOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS, 

MODE  D'EMPLOI.  —  Se  prend  per  grandes  cuillerées  6  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  Jour,  délayée  dans  un  liquide  Iroid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestionB,oaT  elle  est  â  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d'assimilation  très  facile. 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  INTERNATIONAL  DE  LONDRES 
RAPPORTS  ET  DISCUSSIONS 

Le  nombre  des  rapports  déposés  fut  considérable  et 
l'importance  de  certains  d’entre  eux  mériterait  une 
longue  analyse,  bien  qn’à  franchement  parler  le  congrès 
international  ne  nous  ait  rien  révélé  de  véritablement 
sensationnel.  Les  discussions  parfois  confuses  qui  suivi¬ 
rent  la  lecture  des  rapports  furent  plus  particulière¬ 
ment  intéressantes  dans  les  sections  de  syphiligraphie, 
d’orthopédie  et  de  médecine  militaire. 

Pour  éviter  un  compte  rendu  fastidieux,  nous  n’ana¬ 
lyserons  dans  chaque  section  que  les  travaux  qui  appor¬ 
tèrent  au  Congrès  de  Londres  une  note  inédite  ou  des 
faits  dignes  d’être  retenus. 

SECTION  D'ANATOMIE  ET  D'EMBRYOLOGIE 
Le  système  excitateur  du  cœur  et  le  système 
musculaire  correspondant 

M.  Ivy  Mackensie  (Glasgow),  rapporteur,  montre  que 
le  noyau  sinu-auriciilairc  et  le  noyau  auriculo-ventrimtlairc, 
ainsi  que  le  faisceau  correspondant,  ont  leurs  homologues 
dans  les  divers  types  des  vertébrés.  Chez  les  poissons,  ils 
ont  la  forme  d’anneaux  individualisés,  entourant  les 
orifices  sinu-auriculaires  et  auriculo-ventriculaires.  Ils 
passent  de  l’état  d’anneaux  à  celui  de  faisceaux  étalés  ; 
le  tœur  se  segmente  alors  pour  réaliser  la  propulsion  du 
sang  veineux  et  du  sang  artériel.  Le  faisceau  siiiu-auri- 
culaire  est  dérivé  de  l’anneau  sinu-auriculaire  primitif, 
et  le  faisceau  auriculo-veiitriculaire  est  probablement 
dérivé  en  partie  du  tissu  sinu-auriculaire  et  en  partie  du 
canal  auriculaire.  Le  premier  emprunte  son  innervation 
au  côté  droit  et  le  second  au  côté  gauche.  Leur  fonction 
est  en  relation  d’une  façon  jusqu’ici  non  expliquée,  avec 
la  coordination  des  mouvements  du  cœur. 

M.  Josué,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Pitié  (Paris),  rap¬ 
porteur.  —  La  notion  des  localisations  cardiaques, 
d’acquisition  récente,  domine  toute  l’histoire  clinique 
et  anatomo-pathologique  des  myocardites.  Elle  nous  fait 
comprendre  pourquoi  la  symptomatologie  constatée  pen¬ 
dant  la  vie  n’est  pas  toujours  adéquate  aux  lésions 
du  myocarde  trouvées  à  l’autopsie.  Eu  effet,  à  des  trou¬ 
bles  très  marqués  répondent  parfois  des  lésions  minimes, 
et  inversement  des  lésions  étendues  donnent  lieu,  dans 
certains  cas,  à  des  manifestations  légères. 

C’est,  à  vrai  dire,  que  la  localisation  des  lésions  importe 
plus  que  leur  étendue.  Par  exemple,  une  petite  cicatrice 
scléreuse  interrompant  le  faisceau  de  His  aura  des  consé¬ 
quences  autrement  sérieuses  qu’une  lésion  beaucoup  plus 
étendue  siégeant  dans  la  paroi  antérieure  des  ventricules. 

Les  localisations  cardiaques  doivent  donc  être  considérées 
comme  des  localisations  de  fonctions.  —  De  ce  qu’on  a  pu 
localiser  ces  troubles  dans  une  région  du  coeur,  on  n’est 
pas  eu  droit  d’admettre  qu’on  trouvera  à  coup  sûr  une 
lésion  matérielle  dans  la  région  incriminée.  Le  trouble 
fonctionnel  siège  dans  une  région  précise  du  muscle 
cardiaque,  mais  il  n’est  pas  toujours  facile  de  se  rendre 
compte  dans  quelle  mesure  il  dépend  d’une  lésion  locale, 
ou  d’une  autre  eause,  comme  l’influence  du  système 
nerveux. 

M.  Thomas  Lewis  (Londres)  démontre  que  le  nodule 
sinu-auriculaire  est  le  régulateur  du  cccur  chez  tous  les 
mammifères.  En  comparant  les  formes  des  courbes  élec¬ 
triques  obtenues  par  l’excitation  des  diverses  régions  de 
l’oreillette  avec  les  courbes  électriques  normales,  et  en 
étudiant  les  formes  des  courbes  électriques  obtenues  eu 


partant  directement  du  tissu  auriculaire,  on  constate  que 
la  poussée  de  contraction  prend  naissance  dans  le  voisi¬ 
nage  immédiat  du  nodule  sinu-auriculaire  pour  le  cœur 
normal.  Les  applications  de  chaud  et  de  froid  eu  divers 
points  de  l’oreillette  montrent  que  les  impulsions  sont 
créées  dans  le  même  voisinage.  Des  expériences,  dans 
lesquelles  on  a  provoqué  une  lésion  du  nodule  par  une 
action  mécanique,  chimique  ou  thermique,  confirment 
encore  cette  conclusion. 

Le  professeur  Külbs  (Berlin)  expose  l’anatomie  des 
faisceaux  du  cœur  d’après  une  étude  consciencieuse  dans 
la  série  animale. 

Dans  la  discussion  qui  suivit,  le  professeur  Arthur 
Keith  (de  Londres)  fit  l’intéressante  remarque  qu’il 
n’était  pas  certain  que  la  conductibilité  fût  l’uuiquc 
fonction  des  faisceaux  de  His. 

La  parole  fut  prise  successivement  par  MJI.  Stanley 
Kent  (Bristol),  L.  Faugeres  Bishop  (New- York), 
Alexander  Morison  (Londres),  C.-E.  Lea  (Manchester), 
professeur  K. -F.  Wenokebach  (Strasbourg),  E.  Mus- 
kens  (.Amsterdam),  Hischfelder  (Baltimore),  P.-L. 
Aschoff  (Fribourg),  et  A.  Waller  (Londres). 

Les  premiers  stades  du  développement  humain.  — 
M.  A.-C.-F.  Eternod  (de  Genève)  suit  l’œuf,  depuis 
sa  maturation  et  sa  fécondation,  jusqu’au  moment  où 
toutes  ses  parties  se  sont  différenciées  en  comparant 
l’œuf  humain  et  les  œufs  de  la  série  animale.  Il  fait  voir 
les  divergences  qui  régnent  encore  parmi  les  spécialistes, 
et  il  indique  comment  devront  se  diriger  les  recherches 
pour  être  fructueuses. 

M.  Etcriiod  expose  ses  vues  particulières  sur  la  gas- 
trula,  les  feuillets  primaires,  la  phylogenèse  de  l’œuf, 
le  trophoblaste,  le  bouton  embryonnaire,  le  rôle  du  sac 
vitellin,  de  l’allantoïde  et  du  magma  réticulé,  le  placenta 
et  les  territoires  circulatoires. 

Le  professeur  T.-H.Bryce  (Glasgow)  et  M.  Jenkinseu 
(Oxford)  firent  à  cet  exposé  quelques  critiques  de  détail. 

Le  professeur  A.  Thomson  (Oxford)  et  le  professeur 
W.  Mc.  dure  (Princeton  V.-S.-A.)  montrèrent  d’inté¬ 
ressantes  reproductions  des  divers  stades  de  l’œuf  humain. 

Le  développement  du  système  lymphatique  chez  les 
poissons.  —  Le  professeur  W.  Mc.  dure  montre  de  très 
belles  préparations  en  reproductions  et  en  projections 
lumineuses. 

Relations  entre  le  système  lymphatique  et  sanguin 
chez  les  embryons  d’aniniotes.  —  M.  Huntingdon 
(New-York)  a  étudié  le  développement  des  lymphatiques, 
principalement  sur  les  embryons  d’amniotes,  et  il  montre 
les  différences  de  ce  développement  chez  les  reptiles,  les 
oiseaux,  les  mammifères. 

Quelques  observations  de  fistules  juxta-urétrales  con¬ 
génitales.  —  M.  J.-A.  Pires  de  Sima  (Porto)  décrit 
3  cas  de  fistules  juxta-urétrales  congénitales  et  comifiète 
par  ses  vues  personnelles  les  théories  embryogéniques 
de  cette  malformation. 

Les  effets  de  la  centrifugation  des  œufs  sur  le  déve¬ 
loppement  de  l’embryon  de  la  grenouille.  —  D’après 
M.  Jenkinson  (d’Oxford),  la  centrifugation  des  œufs 
de  grenouille  détermine  l’apparition  de  quatre  zones  dans 
le  contenu  de  l’œuf  ;  chaque  zone  donne  naissance  à  un 
segment  du  tronc,  tête,  tronc,  région  anale,  et  chaque  segment 
présente  des  anomalies  ;  ces  anomalies  sont  moins  marquées 
dans  la  zone  équatoriale  de  l’œuf. 

Marie  Loyez  (Paris)  lit  un  mémoire  sur  les  folli¬ 
cules  atypiques  et  la  formation  des  kystes  dans  l’ovaire 
de  ia  femme. 

Morphoiogie  du  système  nerveux  sympathique.  — 
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CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  Wl  ED  I T  E  R  R  A  N  EE 

EXCURSIONS  EN  AUTOMOBILE 

à  la  portée  de  tous 

dans  la  merveilleuse  Forêt  de  Fontainebleau 

La  Compagnie  des  chemins  de  fer  P.  L.  M.  a  organisé  un  service  d'auto-cars  pour  la  visite  des  principales 
curiosités  de  la  Forêt  de  Fontainebleau.  Grâce  à  un  service  qui  fonctionne  depuis  le  i“'  Mai,  les  touristes  pour¬ 
ront,  pour  le  prix  modique  de  II  francs  par  personne,  parcourir,  le  matin,  le  côté  Nord  de  la  forêt  ;  l’après-midi, 
ie  côté  Sud,  effectuiiiu  en  une  journée,  un  parcours  de  65  kilomètres  environ  et  disposant  de  deux  heures  et  demie 
pour  le  déjeuner  et  la  visite  du  Palais. 

Le  départ  a  lieu  à  la  gare  de  Fontainebleau  vers  lo  h.  35,  et  le  retour,  vers  i6  h.  45. 

Le  touriste  peut,  s’il  le  désire,  n’effectuer  que  la  visite  de  la  partie  Nord  de  la  Forêt,  pour  le  prix  de  4  francs, 
ou  de  la  partie  Sud,  pour  le  prix  de  8  francs. 

Pour  plus  de  détails,  consulter  les  affiches  spéciales 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


M.  Cari  Huber  (Ann  Arbor,  U.  S.  A.)  indique  que  les 
traits  caractéristiques  du  système  nerveux  sympathique 
sont  identiques  dans  toutes  les  régions  :  le  sympathique 
est  une  unité  et  non  pas  une  série  d’entité. 

M.  Paterson  (Livcrpool)  considère  la  portion  thoraco¬ 
lombaire  du  sympathique  comme  un  organe  complète¬ 
ment  différent  du  reste  du  système  et  à  part  du  système 
nerveux  eentral.  Le  système  sympathique  devait  primi¬ 
tivement  l’innerver  du  canal  intestinal. 

Pour  M.  Gaskell  (Cambridge),  au  contraire,  le  sym¬ 
pathique  doit  être  regardé  comme  faisant  primitivement 
partie  intégrante  du  système  vasculaire. 

M.  Wilson  (Sydney),  M.  Ariens  Kappers  (Amster¬ 
dam)  diseutent  également  les  théories  de  M.  Cari  Huber. 

Pour  M.  Laignel-Lavastine  (Paris),  il  n’existe  pas 
de  division  radicale  entre  le  sympathique  et  le  système 
autonome  ;  la  définition  physiologique  qui  considère  le 
vago-sympathique  comme  le  système  régulateur  des 
fonctions  de  nutrition,  fournit  une  base  scientifique  solide 
pour  l’étude  des  syndromes  cliniques  vago-sympathiques. 

Parmi  les  autres  communications  de  la  Section  d’ana¬ 
tomie  et  d’embryologie  citons  celles  de  M.  A.  Mussen 
(Munich),  sur  le  pédoncule  cérébral  de  Macacus  Rhésus  ; 
de  M.  A.  Thomson  sur  la  corrélation  entre  les  lignes  iso¬ 
thermes  et  les  variations  de  l’index  nasal  ;  de  MM.  Pas¬ 
sons,  Wright  (Londres),  W.  Preid  (Aberdeen)  et 
M.  Bryce  sur  l’homme  préhistorique  en  Grande-Bre¬ 
tagne  ;  de  M.  Derry  (Londres),  sur  quelques  caractères 
physiques  d’une  race  soudanaise  préhistorique  ;  de 
M.  Addison  (Philadelphie),  sur  le  développement  du 
noyau  central  du  cervelet  ;  de  M.  Fernand  Willemin 
(Reims),  sur  la  limite  inférieure  du  duodénum  ;  de  M.  B. 
Anthony  (Paris),  sur  la  morphologie  comparée  de  la 
ceinture  thoracique  ;  de  M.  C.-W.  Buwal  (Nouvelle- 
Orléans),  sur  les  dernières  recherches  sur  le  bacille  de  la 
lèpre  ;  sa  culture  et  sa  différenciation  des  autres  bacilles 
acido-résistants  ;  de  M.  Arturo  Donnoggio  (Modène), 
.sur  les  systèmes  du  réseau  névrofibrillaire  et  des  névro¬ 
fibrilles  longues  dans  les  éléments  nerveux  des  vertébrés  ; 
de  M.  Schirokogoroff  (Dorpat),  sur  les  mitochondries 
dans  les  cellules  nerveuses  et  leur  coloration  ;  d’Albert 
Wilson  (Londres),  sur  le  développement  du  cerveau  etde 
l’œil  ;  de  M.  J.  Andersog  (Galway),  sur  les  éléments 
squelettiques  des  extrémités  des  primates  ;  du  professeur 
Kappers  (Amsterdam),  sur  le  phénomène  de  Ncurobio- 
taxis  dans  le  système  nerveux  central. 

Enfin  des  démonstrations  ont  été  faites  sur  des  pièces 
conservéesau  Muséum  d’Histoire  naturelle  par  M.  Smith 
Woodward  (Londres)  et  au  Royal  College  des  chirur¬ 
giens  par  M.  Arthur  Keith  (Londres),  sur  le  crâne  de 
Piltdown . 

Nous  avons  passé  en  revue  les  manifestations  permet- 
.tant  d’établir  les  localisations  dans  les  différentes  por¬ 
tions  du  muscle  cardiaque.  Nous  avons  étudié  les  troubles 
qui  caractérisent  l’apparition  de  foyers  d’origine  anor¬ 
maux  des  systoles  cardiaques,  et  ceux  qui  permettent  de 
diagnostiquer  l’interruption  des  faisceaux  de  conduction. 
Nous  avons  envisagé  successivement  les  reliquats 
embryonnaires  du  tube  cardiaque  primitif,  portions  spé¬ 
cialisées  en  vue  de  la  production  et  de  la  transmission  de 
la  contraction  cardiaque,  et  le  reste  du  myocarde. 

SECim  DE  PHYSIOLOGIE. 

M.  Dominici  (Naples)  a  constaté  que  la  destruction 
graduelle  du  tissu  rénal  s’accompagnait  d’une  diminu¬ 
tion  ou  de  la  disparition  de  la  matière  chromaffine  des 
surrénales. 

Miss  Mac  Naughton  (Edimbourg)  lit  un  travail  sur 
la  fatigue  des  nerfs,  après  injection  de  protovératrine. 

Le  Pr  Macallum  (Torento)  a  découvert  avec  le 
Dr  Coi,i,ip  une  substance  jusqu'alors  inconnue  dans  les 
cellules  nerveuses,  présentant  d'étroites  analogies  avec 
l'adrénaline. 

Une  discussion  s’engage  entre  le  Pr  Lush  (New-York) 
et  le  Dr  Falta  (Vienne)  sur  l’influence  des  surrénales  et 
du  corps  thyroïde  dans  le  métabolisme  du  diabète  ; 
MM.  Framer  et  Krause  (Edimbourg)  et  le  pr  Hening 


(Saint- Andrews)  prennent  contradictoirement  la  parole  : 
il  résulterait  de  ces  divers  travaux  dont  d’ailleurs  les 
conclusions  paraissent  ne  s’opposer  qu’en  ce  qui  concerne  la 
glande  thyroïde,  l’extrait  posséderait  à  la  /ois  une  action 
inhibitrice  et  excitatrice  sur  l’oxydation  des  oxydes  de 
carbone. 

Le  terme  «  hormone  »  a  été  créé  par  le  Pr  Starling 
(ôpjjLâw,  j’excite).  D’après  sir  E.-A.  Schaefer,  il  vaudrait 
mieux  employer  le  mot  <•  ehalone  »  de  yal.ita,  libérer  :  de 
son  côté  le  Pr  Gley  (Paris),  indique  que  «  harmosone  » 
(de  apaoïDi,  je  règle)  serait  une  expression  plus  compré¬ 
hensive  encore...  Le  Pr  Starhng  conclut  fort  justement 
en  disant  que  les  appellations  et  les  classifications  des 
hormonesparaissent  jusqu’à  présentmal  justifiées,  puisque 
nous  savons  fort  peu  de  choses  de  leur  nature  et  de  leur 
mode  d’action.  Notons  encore  diverses  communications 
des  Dr»  Fleischmann  (Berlin),  \Vai,i,er  et  SoRSi. 

La  seconde  séance  de  la  section  de  Physiologie  fut 
consacrée  en  partie  à  une  discussion  sur  l’innervation 
réciproque.  Les  P'»  Sherrington  (Liverpool),  Verwoni 
(Berne),  Baglesi  (Londres)  firent  part  de  leurs  recherches 
personnelles  qui  dépassent  le  cadre  de  notre  compte- 

Au  laboratoire  du  Pr  Halliburton  (King’s  College), 
M.  Langlois  (Paris)  lut  un  important  mémoire  sur 
l'apnée  et  la  polypnée  adrénnllnique. 

Une  injection  d’adrénaline  à  un  chien  normal  produit 
un  arrêt  respiratoire  en  expiration  qui  peut  persi.ster  pen¬ 
dant  une  minute  et  demie,  apnée  qui  ne  peut  s’expliquer 
par  des  actions  vaso-contrictrices  générales,  car  des 
injections  successives  à  huit  ou  dix  minutes  d’intervalle 
jirovoquent  l’hypertension  habituelle,  mais  n’amènctH 
plus  Varrcl  respiratoire. 

Dans  certains  cas,  la  même  injection  d’adrénaline, 
au  lieu  d’apnée,  peut  provoquer  une  polypnée  intense. 

Si  on  met  l’animal  en  état  de  polypnée  centrale  (tech¬ 
nique  de  Ch.  Richet  par  anesthésie  au  chloralose  et 
chauffage  jusqu’à  ce  que  la  température  =  41  “5,  ou 
obtient  une  polypnée  thermique  centrale  qui  peut 
atteindre  133  respirations  par  minute:  Une  injection 
d’adrénaline  porte  cette  polypnée  à  250  respirations. 

Chez  un  animal  non  anesthésié  dans  les  mêmes  condi¬ 
tions,  on  obtient  les  mêmes  effets  ;  la  polypnée  au  moment 
où  le  chien  est  démuselé  s’accompagne  d’une  tempéra¬ 
ture  centrale  de  4104  (170  respirations,  après  adrénaline 
370  respirations). 

Les  animaux  en  état  de  polypnée  réflexe  (chauffés  sans 
anesthésie  et  sans  muselière)  montrent  également  une 
accélération  du  rythme  respiratoire  après  l’injection 
d’adrénaline  (avant  240,  après  adrénaline  320). 

La  polypnée  spontanée  (course,  excitation)  suivie  d’un 
rythme  normal  par  le  repos  se  reproduit  si  l’injection 
d’adrénaline  est  faite  peu  de  temps  après  l’accalmie 
respiratoire. 

Enfin,  si  on  chloralose  un  animal  en  polypnée  spon¬ 
tanée,  l’injection  d’adrénaline  /ait  éclater  la  polypnée  : 
l’animal  était  en  état  polypuéique  latent. 

Si  la  section  des  pneumogastriques  chez  un  animal  en 
état  de  polypnée  centrale  provoque  une  accélération  du 
rythme  polypnéique  (avant  240,  après  vagotomie,  350), 
il  n’eu  est  jjIus  de  même  chez  l’animal  en  polypnée 
réflexe  ;  la  section  produit  une  diminution  du  rythme 
liolypnéique,  et  même  la  disparition  de  la  polypnée  et 
l’apparition  du  rythme  ralenti,  caractéristique  des  ani¬ 
maux  vagotomisés. 

Si  à  ces  derniers  on  injecte  également  de  l’adrénaline, 
une  polypnée  intense  se  produit  (20  respirations  après 
vagotomie,  2qo  après  adrénaline). 

Dans  les  conditions  ordinaires  l’adrénaline  inhibe  donc 
le  centre  respiratoire  bulbaire,  d’où  l’apnée  :  mais  si  le 
centre  ijolypnéique  est  eu  état  d’hypersensibilité,  les  effets 
sur  ce  centre  masquent  l’action  sur  le  centre  respiratoire. 

Cette  double  action  est  à  rapprocher  de  celle  que  le 
Df  Langlois  avait  signalée  avec  la  cocaïne.  L’application 
directe  d’une  solution  faible  de  cocaïne  sur  le  bulbe  arrête 
l’activité  polypnéique  en  laissant  persister  l’activité 
respiratoire. 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


PROJET  DE  LOI  tendant  à  modifier  ia  ioi  du 
25  avrii  1895  reiative  à  ia  préparation,  à  ia 
vente  et  à  ia  distribution  des  sérums  théra¬ 
peutiques  et  autres  produits  analogues. 

Un  arrêt  de  la  cour  de  cassation,  en  date  du  28  juillet 
1911,  relatif  à  l’application  de  la  loi  du  25  avril  1895  sur 
les  «  sérums  thérapeutiques  et  autres  produits  analogues» 
a,  par  ses  considérants,  vivement  ému  le  corps  médical. 
En  voici  la  partie  essentielle  : 

«Vu  l’article  de  la  loi  du  25  avril  1895  ;  attendu 
que  la  loi  du  25  avril,  relative  à  la  préparation,  à  la  vente 
et  à  la  di.stribntion  des  sérums  thérapeutiques  et  autres 
produits  analogues,  soumet  à  la  nécessité  d’une  autorisa¬ 
tion  du  gouvernement  au  point  do  vue,  soit  de  leur  fabri¬ 
cation,  soit  de  leur  provenance,  le  débit  à  titre  gratuit  ou 
onéreux  des  substances  meiitiounées  dans  son  article  ; 
«  Que  cette  autorisation  est  temporaire  et  révocable  ; 
«  Attendu  qu'il  résulte  de  cette  disposition  que  la  loi 
de  1895  a  interdit,  dans  l’intérêt  de  la  santé  publique, 
toute  pratique  professionnelle  d’im  sérum  non  autorisé, 
alors  même  qu’il  s’agirait  d’injections  faites  par  un 
médecin  à  ses  malades  et  en  vue  d’un  prétendu  traitement 
de  leurs  maladies  ;  que  l’exploitation  professionnelle  ainsi 
faite  d’uu  sérum  non  autorisé  eu  constitue  le  délit  au  sens 
de  la  loi  de  1 895  et  rentre  dans  les  prévisions  de  ladite  loi  ; 

«  Que,  s’il  eu  était  autrement,  les  prohibitions  de  la 
loi  de  1S95  seraient  dépourvues  de  toute  efficacité,  et  que, 
notamment,  la  surveillance  instituée  par  le  dernier  para¬ 
graphe  de  l’article  i‘'''  ne  pourrait  être  utilement  exercée. 

«  Attendu  que  s’agissant  de  produits  nouveaux  essen¬ 
tiellement  différents  par  leur  nature  des  substances  phar¬ 
maceutiques  ordinaires,  le  législateur  a  entendu  limiter, 
relativement  à  l’emploi  de  ces  produits  lorsqu’ils  ne 
seraient  pas  autorisés,  l’étendue  du  droit  qu’ont,  en 
général,  les  médecins  ou  chirurgiens  de  prescrire  ou  d’exé¬ 
cuter  les  traitements  ou  opérations  qu’ils  jugent  conve¬ 
nables  en  vue  d'assurer  la  guérison  des  malades  qui  vien¬ 
nent  les  consulter...  » 

Jamais  il  n’avait  été  dans  la  pensée  du  législateur  de 
1S95  d’opposer  une  interdiction  légale  aux  recherches  et 
e.ssais  faits  par  les  médecins  et  qui  doivent,  de  toute  évi- 
dence,  précéder  toute  découverte,  et  puisque  l’applica¬ 
tion  do  la  loi  de  1.S95  doit,  conformément  à  la  thèse  qui  a 
prévalu  devant  la  cour  de  cassation,  aboutir  nécessaire¬ 
ment  à  un  tel  résultat,  il  paraît  indispensable  que  ce  texte 
•législatif  soit  modifié.  C’est  ce  que,  dès  le  lendemain  de 
l'arrêt  de  la  cour,  demandèrent  les  associations  médicales. 

Le  16  janvier  1912,  vingt  et  un  membres  de  l’-Académie 
de  médecine  adressaient  au  président  de  cette  haute  com¬ 
pagnie  la  lettre  suivante  ; 

«  Monsieur  le  président, 

«  La  loi  du  25  avril  1895  dit  à  l’article  lor  que  :  «  les 
«  virus,  sérums  thérapeutiques,  toxines  et  produits 
«  analogues  ne  pourront  être  débités,  même  à  titre 
«  gratuit,  qu’aprés  une  autorisation  donnée  dans  des 
«  circonstances  spéciales.  » 

«  Devant  l’obscurité  de  ce  texte,  le  corps  médical 
demande  qu’il  soit  modifié  de  façon  à  ne  pas  entraver  des 
tentatives  thérapeutiques  légitimes,  tout  en  mettant  le 
public  à  l’abri  de  tentatives  d’exploitations  fâcheuses. 

«  Dans  ces  conditions,  nous  avons  l’honneur  de  solli¬ 
citer  la  nomination  d’une  commission  qui  discuterait  s’il 
y  a  lieu  d’émettre  le  vœu  qu’une  modification  soit  appor¬ 
tée  au  texte  de  la  loi. 

(Signé)  :  Barrier,  Benjamin,  Blanchard,  Bucquoy, 


Chantemesse,  Chauveau,  Debove,  Fernet,  Maurice 
de  Fleury,  Gariel,  Léon  Labbé,  Lucas-Cham- 
pionnière,  Mosny,  Netter,  Peyrot,  Roger,  Roux, 
Paul  Segond,  Thoinot,  Vaillard  et  Vincent.  » 

La  question  fut  renvoyée  à  rexameu  de  la  commission 
permanente  des  sérums,  composée  de  MM.  Chantemesse, 
Chauveau,  Landouzy,  Marty,  Netter  et  Roux. 

Le  rapport  présenté  à  l’Académie  par  M.  le  docteur 
Netter  et  inséré  au  Bulletin  du  2  avril  1912  débute  ainsi  : 

«  La  question  dont  r.A.cadémie  de  médecine  a  été  saisie, 
par  un  certain  nombre  de  ses  membres,  est  des  plus  impor¬ 
tantes.  Il  s’agit,  en  effet,  d’assurer  aux  travailleurs  du 
laboratoire  et  aux  médecins  la  possibilité  de  faire  profiter 
les  malades  de  l’action  bienfaisante  des  nouveaux  sérums 
qui  doivent,  sans  aucun  doute,  étendre  à  de  nouvelles 
maladies  les  effets  déjà  obtenus  dans  la  diphtérie  ou  la 
méningite  cérébro-spinale. 

«  En  raison  d’une  interprétation  nouvelle  d’une  loi 
certainement  très  utile,  il  y  a  lieu  de  craindre,  si  l’on  n’y 
porte  remède,  que  les  savants  français  ne  puissent  pour¬ 
suivre  la  voie  qui  leur  a  été  ouverte  par  Pasteur  et  ses 
élèves.» 

Et,  le  16  avril,  l'Académie  (voir  Bulletin  du  23  avril 
1912,  page  322)  adoptait  le  vœu  que  la  loi  de  1895  fût 
complétée  comme  suit  : 

«  Art.  5.  —  Ne  tombe  pas  sous  le  coup  de  la  loi  le 
médecin  qui,  à  titre  d’essai  thérapeutique  justifié  par  des 
expériences  sur  des  animaux,  sous  sa  responsabilité 
persoiiiielle  et  gratuitement,  fait  usage  des  sub-stances 
visées  par  l’article  ur. 

«  Jlais  il  devra  se  munir  d’une  autorisation  quand  il 
voudra  faire  passer  ce  produit  dans  la  pratique  courante.  » 

Le  6  juin  1912,  M.  le  ministre  de  l’intérieur  saisissait 
de  la  question  le  conseil  supérieur  d’h3’giène  ;  cette 
assemblée  chargeait  deux  de  ses  membres,  MM.  Abel 
Flonrens,  conseiller  d’Etat,  et  le  Dr  Netter  de  lui 
présenter  conjointement  un  rapport  sur  le  vu  duquel, 
dans  sa  séance  du  17  juin  1912,  le  conseil  émit  le  vœu 
que  la  loi  de  1895  fût  complétée  ainsi  : 

«  Les  dispositions  des  articles  i®'’,  3  et  4  de  la  loi  du 
25  avril  1S95  sont  inapplicables  au  médecin  qui  fait  usage 
de  l’une  des  substances  mentionnées  au  premier  de  ces 
articles,  en  vue  d’en  expérimenter  sur  l’homme  l’innocuité 
et  l’efficacité  à  condition  que  le  médecin  demeure  respon¬ 
sable  des  suites  du  traitement  par  lui  institué  et  ne  per¬ 
çoive  à  l’occasion  de  ce  traitement  aucune  rémunération. 

«  Le  médecin  devra  se  pourvoir  de  l’autorisation  exigée 
par  l’article  de  ladite  loi,  quand  il  voudra  faire  passer 
le  produit  dans  la  pratique  courante.  » 

Ce  texte  maintiendrait  les  garanties  que  la  loi  de  1895 
a  instituées  sans  cependant  paralyser,  par  la  crainte  de 
poursuites  correctionnelles,  les  recherches  scientifiques 
entreprises  par  les  médecins  sous  leur  responsabilité. 

PROJE'r  DE  LOI 

Article  unique.  —  Les  dispositions  des  articles  l'r,  3  et  4 
de  la  loi  du  25  avril  1895,  relative  à  la  préparation,  à  la 
vente  et  à  la  distribution  des  sérums  thérapeutiques  et 
autres  produits  analogues,  sont  inapplicables  au  médecin 
qui  fait  usage  de  l’une  des  substances  mentionnées  au 
premier  de  ces  articles,  eu  vue  d’en  expérimenter  sur 
l’homme  l’innocuité  et  l’efficacité,  à  condition  que  le 
médecin  demeure  responsable  des  suites  du  traitement  par 
lui  institué  et  ne  perçoive  à  l’occasion  de  ce  traitement 
aucune  rémunération. 

Le  médecin  devra  se  pourvoir  de  l’autorisation  exigée 
par  l’article  i'"'  de  ladite  loi,  quand  il  voudra  faire  passer 
le  produit  dans  la^pratique^courante. 


NOUVELLES 


Le  Macaura  en  correctionnelle.  —  M.  Tortat, 
juge  d’instruction,  ayant  clos  l’information  dont  il 
avait  été  chargé  contre  le  D'  Macaura  et  six  médecins 
attachés  à  son  institut  du  boulevard  Haussmann,  a 
renvoyé  tous  les  inculpés  devant  le  Tribunal  correc¬ 
tionnel  pour  escroqueries  et  exercice  illégal  de  la  Méde- 


L’École  des  Mères  (i).  —  Nous  avons  déjà  autrefois 
entretenu  nos  lecteurs  de  l’École  des  Mères  ;  sou  rôle 
s’accroît  et  son  utilité  s’affirme  chaque  jour  davantage. 
N’est-ce  pas  surtout  lorsque  la  population  diminue  et 
lorsque  les  besoins  de  la  défense  nationale  augmentent 
qu’il  importe  que  les  femmes  élèvent  à  la  patrie  de 
jeunes  êtres  robustes  et  forts? 

Pour  cela  il  ne  suffit  pas  de  leur  apprendre  les  éléments 
de  puériculture,  il  faut  encore  leur  faire  connaître  les 
lois  de  l’hygiène  et  les  mystères  de  l’économie  domes¬ 
tique  qui  font  les  foyers  sains,  les  repas  réconfortants 
et  grâce  auxquels  la  maison  familiale  devient  la  mesure 
prophylactique  idéale  et  seule  véritable  des  fléaux 
sociaux  que  nous  déplorons  tous. 

C’est  là  le  programme  même  de  l’École  des  Mères  : 
cours  d’hygiène,  de  puériculture,  de  psychologie  enfan¬ 
tine,  de  soins  aux  malades,  de  cuisine,  d’entretien  du 
vêtement,  etc.,  enfin  une  véritable  école  de  science  fami¬ 
liale  et  sociale. 

Hôpitaux  de  Paris.  ■ —  Concours  de  l’externat.  — 
Liste  des  candidats  : 

Candidats  militaires  {48).  —  i.  MM.  André,  Auger,  Ber¬ 
trand  (Louis).  Boudou;  Boyer,  Castille,  Caulier,  Chaussier, 
Delsace,  Dardel, 

II.  Dimey,  Duchein  (Jean),  Dufestel,  Dumoulin,  Du- 
rieux,  Dutertre,  Goldité,  Hirschberg,  Humbert,  Jacob 
(Ernest), 

21.  Jacquet,  Joseph-Lafosse,  Kaminer,  Lafont,  Lafour- 
cade-Cortina,  Le  Meillour,  Liesse,  Long-Depaquit,  Louet, 
Lubin, 

31.  Lyot,  Ménard,  Moreau,  Morte,  Neveux,  Pelletier, 
Péraldi,  Perrot,  Picot,  Pingat, 

41.  Pucheu,  Quéret,  Raiga,  Raoul,  Rouchon,  Thiellé, 
Viennot,  Walter. 

PrEMÈRE  moi'Tié.  —  Première  série  (loi).  —  i.  M.Adel- 
mann,  M**“  Akbroït,  MM.  Alamartine,  Alary,  Albert, 
Ameline,  Androutzellis,  M^'»  Angelini,  MM.  Arfeux,  Aris, 
II.  Armingeat,  Arnaudet,  Arnauld,  Arnould,  Arram- 
bide,  Audigier,  Aufîret,  Bakaleinik,  Bareyt,  Barthe, 

21.  Basch,  M“»  Baute,  MM.  Bayle,  Bécardit,  Belelis, 
Benoit,  M”»»  Bernard  (Suzanne),  Bernard  (Marthe), 
MM.  Bernard  (Étienne),  Bernard  (René), 

31.  Bernardin,  Berthier,  Bertrand  (Yvan),  Bézine, 
Bidermann,  Bidet,  Biguet,  Bilhaud,  Bilmès,  Biaise, 

41.  Blanchet,  Blondet,  Blume,  Bollet,  Bouchet, 
Boudot,  Boiiisson,  Boulay,  Boulin,  Bourges, 

51.  Bourloton,  Bourquin,  Bouvet,  Bréger,  MR“  Brian, 
MM.  Briault,  Brochériou,  Brosio,  Brulé,  Buchard, 

61.  Cabanis,  Camous,  Candau,  Carabin,  Carréga, 
MW“  Cassel,  MM.  Cassidanius,  Castéran,  Cauchois,  Cénac, 
71.  Cerné,  M”»  Chabannas,  MM.  Challier  de  Grand- 

(i)  L’École  des  Mères,  Paris.  —  Pour  tous  renseigne¬ 
ments,  à  partir  du  i™  Octobre,  s’adresser  19,  quai  Malacjuais, 
les  mardis  et  les  jeudis  de  10  heures  à  midi. 

L’École  comprend  un  internat  et  un  externat. 


champs,  Chapard,  Charles,  Charpin.  Charpy,  Chazallet, 
Chéreau,  Chevallier  (Arthur), 

81.  Chevallier  (Joseph),  Chofardet,  Choquet,  Cornet, 
Cordey,  Cornilus,  Corticchiato,  Coulaudon,  Cournand, 
Couton, 

91.  Cuel,  Cuvigny,  Daban,  Dada,  Dameuve,  Dan- 
glemont,  Danziger,  David,  Decoularé-Delafontaine, 
Degouy, 

loi.  M"“  Déjerine. 

Deuxième  série  (100).  • —  i.  MM.  Delarue,  Delgove, 
Delitch,  Delobel,  Delotte,  Demelin,  Demerliac,  Démétria- 
dis,  Deniony,  Denoyelle, 

II.  Derville,  Desbrières,  Desnoyers,  M'h’  Desplas, 
MM.  Digonnet,  Diwany,  Djismedjian,  Doiteau,  Dom- 
browski,  Doniol, 

21.  Duchatellier,  Duchein  (Paul),  Ducoudré,  Dufour, 
Duhail,  Duhamel,  Dujarier,  Dumas  (Charles).  Dumas 
(Jean),  Dumoutet, 

31  Dumouthiers,  Dupretz,  Duprez,  Durupt,  Duvacher, 
Éhrlich,  Emile-Zola,  Estrabaud,  Eustache,  Perreri, 
41.  Perrier,  Fettu,  Peyler,  M"“  P'inkelstein,  MM.  Flo¬ 
rentin,  Porest-Defaye,  Fortin,  Foucault,  Fouché,  Fouet, 
51.  Fougeras-Lavergnolle,  Fouquet,  Franjou, 
Mlle  Friedmann,  MM.  Froment,  Fruchaud,  M'*“  Gabo- 
riau,  MM.  Gadrat,  Galland,  Ganibillard, 

61.  Gardinier,  Garnier,- Gaube,  Gaugier,  Gauran,  Gau¬ 
tier,  Gefïray,  Geghre,  Genty,  Mh“  Gimbert, 

71.  MM.  Ginet,  Giraud,  Giraudeau,  Godeau,  MR»  Gom- 
M.  Gosselet,  Mhe  Gotchalkowsky,  MM.  Goubert,  Granberg, 
dhomme,  Grangeneuve, 

81.  Grenaudier,  Grenier,  Griaux,  Grüunkraut,  Gué- 
neau  de  Mussy,  Guerry,  Guibet,  Guillermet,  Hamon, 
Hardoin. 

91.  Harriague,  Hartmann,  Hazan,  Hermet,  Hertzog, 
Hervé,  Hochard,  Humbert,  Imbert. 

Deuxième  moitié.  ■ —  Première  série  (loi).  —  i. 
MM.  Jacob  (Jules),  Jacque,  Jarraud,  Jarry,  Jarzem- 
bowski,  Joannon,  Jondeau,  Juge,  Kaplan,  Kesseler, 

II.  Klébaner,  Krongold,  Ksentine,  Laban,  Labesse, 
Lacombe,  Lafont,  Lafônt-Rapnouil,  Lalanne,  Lamaze, 
21.  De  Lamer,  de  Langenhagen,  Laporte,  Lappin, 
Largeau,  Lassus,  Lauriol,  Lauzier,  Lazard  (Pierre), 
Lazare  (Henri), 

31.  Mh“  Lebert,  MM.  Le  Coulm,  Lefranc,  Legay,  Léger, 
Le  Gofï,  Lemariée,  Lemoine,  Lenfant,  Lenferna  de  la 
Mothe. 

41.  Lenoir,  Le  Rasle,  Lescot,  Lesur,  Lévêque,  Lévi, 
Mlle  Lévy,  MM.  Liber,  Lier,  Limousin, 

51.  Lin  val.  Loir,  Loisel,  Lougnon,  Lourdel,  Maechler, 
Mahieu,  Maillard,  Maisonnave,  MUe  Malartic, 

61.  MM.  Maleysson,  Marassi,  Marcel,  Marchai,  Mar¬ 
chant,  Marot,  Martin.  Marty,  Meerssemàn,  Meneau, 

71.  Mercier,  Meyer,  Michaut,  Michel,  Millanitch,  Mil¬ 
lion,  Minor,  Missirlin,  Monnier,  Mordret, 

81.  Moscovici,  de  Moüy,  Mozer,  Murat,  Mustelier, 
Naar,  Nappez,  Normant,  Ollivier,  Orange, 

91.  Ortodoxu,  Mlle  Ostwalt,  Oudinot,  Oulès, 

Ovion,  Paillet,  Pain,-  Panas,  Pannier, 
loi.  Papillaud. 

Deuièmc  série  (100).  ■ — ■  i.  MM.  Parant,  Pellé,  Peltier, 
Penther,  Péril,  Perlis,  l’escher,  Philippeau,  Plironinios, 
l’ichard  du  Page, 

II.  Pick,  Pigot,  Ifinguet,  Pinot,  Pitres,  Placet,  Plet, 
Plicque,  Poiiicloux,  MH®  Pommay. 

21.  MH®  Porquer,  MM.  Potheau,  Pouillard,  Poujade, 


—  XLI  — 


NOUVELLES  (Suite) 


Poujaud,  Prévost  (Charles),  Prévost  (Félix).  Prévost 
(Georges),  Pylkov,  MM.  Quémira. 

31.  Queyroi,  Racadot,  Rcbuffel,  Reinhold,  Rémy-Neüs, 
Reverdy,  Riberolles,  Richard  (Alfred),  Richard  (Armand), 
Rigolage. 

41.  Robin,  Roche,  Rocheblave,  Roland,  Rossignol, 
Rougier,  Roujansky,  Roy,  Ruelle,  de  la  Ruelle. 

51.  Sabassier,  M“»  Saliuas,  M.  Salle,  M"''  Salraon, 
M.  Salmon,  M*'“  de  Saussines,  MM.  Savary,  Schwartz, 
Ségal,  Senienon. 

61.  Sénéchal,  Séron,  Simon,  M""»  Sloutzky  née  Tas- 
litzki,  MM.  Sordinas,  Souchay,  Souvray,  Susini,  Szarvas, 
Tachoires. 

71.  Tamzali,  Tancelin,  Tapon,  ïassin.  Terris,  Testart 
ïhévenot,  Thibault  (Réginald),  Thibaut  (Alexandre), 
Thomé. 

81.  Thouvenot,  Tounissont,  Trétiakoff,  M"“  Tronçay, 
MM.  Trotsky,  Tsacouris,  Vallée,  M*'»  Vaiidamme, 
MM.  Vangeon,  Vannieuwenhuyse. 

91.  Veillât,  Vimal-Charrier  de  Pléchac,  Walser.  Weis- 
mann,  Wickham,  Wiesner,  Wigniolle,  M””  Willème, 
Wolff,  M.  Zvibak. 

Médailles  de  l’Assistance  publique.  —  Mé(laü':s  d'or.  — 
Miio  Orly,  «ous-sur veillante  à  l'Asile  Sainte- Anne  ; 
M"'”  Salmon,  religieuse,  à  l’asile  d’aliénés  de  Pont-l’Abbé  ; 
M.  Émile  Loubet,  ancien  président  de  la  République  ; 
M.  Guadet  à  Paris  ;  l’Abbé  Vautroys,  à  Versailles. 

Médailles  d'argent.  —  MM.  le  Dr  Brassart.  à  Villers- 
Cotterets  ;  M"*»  Cornibert,  supérieure  de  l’hospice  de  Bar- 
sur- Aube  ;  M"’«  Richaud,  religieuse  à  l’hospice  d’Allauch  ; 
Mmes  Faure  et  Lagorce,  infirmières  à  l’hospice  de  Saint- 
Jean  d’Angély  ;  Jeny,  à  Bourges;  M””’  Béraudias,  reli¬ 
gieuse  à  l’hospice  de  Bastia  ;  M"’”»  Bordot  et  Lemoine, 
religieuses  à  l’hospice  de  Nuits-Saint-Georges  ;  M™»* 
Brugniot,  Fernet,  religieuses  à  l’hôpital  de  Montbard  ; 
Mme  liadot,  supérieure  de  l’hospice  de  Nolay  ;  Mme  j ouan, 
supérieure  à  l’hôpital  de  'fonnerre  ;  Mme»  Féry  et  Lemoine 
infirmières  à  l’hospice  de  Neubourg-Drouilly  (Eure)  ; 
Mme  Héliès,  à  Quimper  ;  Roques,  à  Bordeaux-Cambillard 
(Hérault)  ;  Dr  Rossignol,  à  Vitré  ;  Mme  veuve  Pierre,  à 
Châteauroux  ;  Mme  Lafond,  religieuse  à  l’hôpital  de  Lons- 
le-Saunier  ;  M'm»  Lesguillon,  hôpital  de  Blois  ;  Portalis, 
à  Orléans  ;  Mme  veuve  Brisset,  à  Angers  ;  Desmot  (Ma¬ 
yenne)  ;  Mme  Touvenot,  supérieure  hôpital  de  Pont- 
Saint-Maxence;  M"'»  Bohu,  à  Belfort;  Picard  à  Belfort; 
M-mo.  Babolat,  Brosselard.  Meunier-Carrus,  infirmières 
à  l’hôpital  de  la  Charité  à  Lyon  ;  Mmes  Berthet,  Hurle- 
baus,  Ralfin,  Tardy,  infirmières  à  l’hôpital  Saint-Pothin 
à  Lyon  ;  Mme»  Clavaron,  Dussud,  Julliard,  infirmières  à 
l’Hôtel- Dieu  de  Lyon  ;  Mme»  Dury,  Varraud  à  l’hôpital 
de  Condrieu  ;  Mme  Perrin  infirmière  à  l’asile  Sainte- 
Eugénie  ;  Mmes  Ronchoux  et  Soulier,  infirmières  à 
l’asile  du  Perron  ;  Mme  Rigaud,  supérieure,  hôpital 
d’Aix-les-Bains  ;  Sarraz-Bournet  (Savoie)  ;  Bcianger,  à 
Paris  ;  D'  Bloch  (Moïse)  à  Saint-Maurice;  Boissicat, 
surveillant  général  à  l’Institut  des  jeunes  aveugles  ; 
Chevalier,  à  Montreuil  ;  Develle,  sénateur  ;  Estelé, 
économe  de  l’asile  de  Saint-Maurice;  Lannes,  à  Paris; 
Marcoux,  à  Paris  ;  Ozanne,  à  Paris  ;  Vigier,  fondateur 
de  l’œuvre  des  sourds-muets  de  la  cité  des  Bains  ; 
Mme  Harou,  supérieure  de  l’hospice  de  Saiut-Saëns  ; 
Mme»  Bolache  et  Mouronval,  lingères  à  l’hôpital  de 
Saint-Germain-en-Laye  ;  M™'-  veuve  Girotte  à  Jouy-en- 
Josas;  Mme»  Jambert  et  Laveur,  religieuses  à  l’hôpital 
de  Saint-Germain-en-Laye  ;  Mme»  Martin  et  Verrier, 
religieuses  à  .l’hôpital  de  Magny-en-Vexin  ;  Dr  Ifijeureux 


à  l’hospice  d’Airaînes  ;  Dr  Bacque  à  Limoges  ;  D*'  Cor- 
cellet  à  Hammam-Rhira  ;  Guillaume,  à  Oran;  l’abbé 
Leroy,  directeur  de  l’asile  de  vieillards  d ’Hippône. 

Médailles  de  bronze.  —  MM.  Masclet  (Alpes-Mariti¬ 
mes)  .-M""'  Crueyze,  religieuse  à  l’hôpital  d’Aunonay  ; 
Mme  Davesne,  sage-femme  (Ardennes)  ;  M'»»  Dromzée 
(Ardennes)  ;  Compiègiie  (Corse)  ;  M"e  Bardoux,  à  l’hôpi¬ 
tal  de  Jlontbard  ;  Mme  Vouier,  sage-femme  (Doubs)  ; 
Dépit  (Drôme)  ;  Cabanis,  hôpital  de  Nîmes  ;  Rives 
(Haute-Garonne)  ;  Jim».»  Coussou,  Sian,  'l'ournaire, 
religieuses  aux  hospices  de  Bordeaux  ;  Florencie,  à 
l’hôpital  Saint- André  de  Bordeaux  ;  Goudy,  à  Bordeaux  ; 
Guyot  d’Annecy,  à  l’hôpital  des  Enfants  à  Bordeaux  ; 
Péronet,  économe,  hospices  de  Bordeaux  ;  Texier,  infir 
mier,  asilede  Cadillac;  Dr  Martinais  à  Vitré  ;  M"'»  Baranger 
infirmière  à  l’hôpital  de  'l'ours  ;  Mme  Labourie,  religieuse, 
hospice  de  Roquefort  ;  JIme»  Lutel  et  Roy,  hospice  de 
Blois  ;  Mme  Girin,  sage-femme  (Loire)  ;  Mme  Vienne, 
religieuse,  hospices  de  Saint-Étienne  ;  Dr  Dubain  à 
Beaugency  ;  Jalady,  (Loiret)  ;  'l'reilles  (Lozère)  ;  Laurent 
à  Nancy  ;  Dejoughe,  à  l’hôpital  de  Cambrai  ;  Hallez, 
économe,  hôpital  Saint-Sauveur  à  Lille  ;  Petitberghien,  à 
Rouchin-lez-Lille  ;  Renard,  administrateur,  hospice  de 
Lens  ;  Amaury  (Paris)  ;  Arnoux  à  l’asile  de  Saint- 
Saint-JIaurice  ;  M"'»  Becker,  surveillante  à  l’hôpital  de  la 
Charité  à  Paris  ;  JI"'»  Borély,  à  l’asile  de  Saint-Maurice  ; 
Bourgeat,  à  l’asile  de  Saint-Maurice  ;  Bourgeois  à  la 
maison  de  vieillards  de  Neuilly  ;  Bricm,  surveillant  des 
hôpitaux  de  Paris  ;  Brothier,  Caillebault,  M**“  Cuuin, 
Février,  Font,  M'm  Gabriel,  Gaillard,  Mm»  Gautier. 
Girardeau,  Grandsart,  Guyot,  Idoux,  Laclie,  Lefebvre. 
Mme  May,  Mercier,  Sabaté,  Simon,  M"'»  Vidy,  à  l’asile  de 
Saint-Maurice  ;  Callot  à  Paris  ;  Damico,  à  Paris  ;  Dapre- 
mont.  à  Vincennes  ;  Descoins,  à  Asnières  ;  Dieu,  à  Thiais  ; 
Dorothée,  à  Asnières  ;  Dubois,  surveillant  magasin 
central  des  hôpitaux  ;  Mmo  Dubois,  surveillante,  hospice 
de  Bicêtre  ;  M"'»  Duchaine,  suiveillante  à  l’hôpital  Saint- 
Antoine  ;  Guérin,  à  Vincennes  ;  Mme  Hébert,  surveillante 
à  l’hôpital  Lariboisière  ;  Henry,  à  Paris  ;  Le  'l'allio, 
surveillant  à  la  maison  de  retraite  des  ménages  ;  Mme 
Lhéritier,  surveillante  des  hôpitaux  de  Paris  ;  M"'»  Ma- 
labre,  surveillante  à  l’institution  Sainte- Périne  ;  M"'® 
Mette,  à  Paris  ;  Meurdrac,  surveillant  à  la  clinique 
Tarnier  ;  Pacalin,  à  Paris  ;  Mmo  Pelin,  surveillante, 
hospice  d’Ivry  ;  Dr  Petit  (Léon),  à  Paris  ;  Mmo  pîtet,  à 
Paris  ;  Poter  à  la  maison  de  la  Rochefoucauld  ;  Prestel,  à 
Choisy-le-Roi  ;  Mme  Rigolet,  surveillante  à  l’hôpital  de 
Berk-Plage  ;  Rouland,  à  Claniart  ;  Mme  Roumeaux,  sur¬ 
veillante  à  l’hôpital  Lariboisière  ;  Terrier,  à  Colombes  ; 
Thiébaud,  surveillant  à  l’asile  Vacassy  ;  Thollon,  à  Paris  ; 
Truillot,  à  Saint-Mandé  ;  Vielhomme,  à  l’institution  des 
jeunes  aveugles  ;  Slaisani  (Seine-Inférieure)  ;  Patin,  à 
Champneuseville  ;  Mme  Cattoir,  religieuse  à  l’hôpital  de 
Saint-Germain-en-Laye  ;  Jimo  Lecomte,  Poulain  à 
l’hôpital  de  Saint-Germain-en-Laye  ;  Dr  Ravarit,  à 
Poitiers  ;  M"'»  Lehuche,  religieuse  à  l’hôpital  d’Eymou- 
tiers  ;  Bourgeois,  à  Fontaines  [;  M>'e  Arsène  Coco  à  la 
léproserie  de  la  Désirade  ;  Delle,  à  Alger  ;  Dr  Gardon,  à 
Alger  ;  Bassac,  à  Miliana  ;  Pradalié,  à  l’hôpital  de  Mus¬ 
tapha  ;  Dalquié,  à  l’hôpital  de  Mustapha  ;  Belniain,  à 
l’hospice  de  Marengo  ;  Krampert,  à  l’hôpital  de  Ma- 
rengo  ;  Pompéani,  à  l’hôpital  de  Douéra  ;  Dauphin, 
à  Alger  ;  Abou,  à  Mostaganem  ;  Soulié,  à  l’hôpital  d’Ain- 
'feiisou client  ;  Geschnasz,  à  Constautine  ;  Béraud  à 
Constantine  ;  Amor  beu-el-Hadj  Belkacem,  infirmier  à 
’rouggourt. 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezcelsior.  —  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Orand  Hôtel  ou  Qrand  Hôtel  d’Aix.  —  Maison  de  j”  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  GuibERï  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniaue.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Eorope,  Villa  Viotoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  É.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begiua  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne,  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  eu  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville, 
["ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sartuque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  1“  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelffuyon. 

Grand  Hôtel  du  Pare,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  Védrine  frères. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc’de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Éôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908,  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 


Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  Jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  .Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
thermal. 


fat. 

Grand  HôtelJ  et  Majestio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  liectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
cliaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chamlres. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhan».  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Paro.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
iir  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  1“  ordre.  —  Électricité,  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Paro.  (Aletti,  Directeur. 
Hôtel  Maiestio.  (Ai-etti  Directeur.) 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  CONCOURS 
DE  d’externat.  —  Le  jury  est  com¬ 
posé  de  MM.  Lortat- Jacob,  Cl.  Vin¬ 
cent,  Roux-Berger,  P.  Mathieu, 
pour  l’aiiatoinie,  et  de  MM.  Louste, 
P.  Hallopeau,  Devraigne  et  Magitot 
pour  la  pathologie. 

La  section  d’anatomie  siégera 
■en  principe  les  mardis,  jeudis  et 
samedis,  à  4  h.  1,4,  rue  des  Saints- 

La  section  de  pathologie  siégera 
les  lundis,  mercredis  et  vendredis, 
à  4  h.  1/4,  rue  des  Saints-Pères. 

Puthulogie.  —  Séance  du  15  sep¬ 
tembre. —  Question  donnée  ;  «  Diag¬ 
nostic  et  traitement  de  l’ascite.  » 

(Candidats  militaires.)  MM.  Mé¬ 
nard,  7;  Dalsaee,  15  r  Pingat,  13; 
Dufestel,  16  ;  Neveux,  14  ;  Jac¬ 
quet,  7  ;  Bayer,  10  ;  Ronchon,  12  ; 
Louot,  18. 

Anatomie.  —  .Séance  du  16  .sep¬ 
tembre.  • —  Question  donnée  :  «  Sur¬ 
faces  articulaires  de  l’articulation 
tibio-tarsienne.  » 

(Candidats  militaires.)  MM.  Vien- 
not,  13  :  Raoul,  14  ;  Lafourcade- 
Cortina,  ig  ;  Ménard  et  Dalsaee,  16  ; 
Duchein  (Jean),  17  ;  Moret,  15  ; 
Quéret,  19;  Neveux,  17;  Jo,seph- 
Lafosse,  15. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 

Chaire  de  psYCiioTiifiRAPEUTiQUE. 

—  Le  conseil  général  de  la  .Seine 
vient  d’adopter,  sur  la  proposition 
de  M.  Lampué,  faite  au  nom  de 
la  cinquième  commission,  le  projet 
de  création,  à  partir  du  janvier 
1914,  d’une  chaire  de  psychothé¬ 
rapeutique  à  l’Asile  clinique  Sainte- 
Anne.  L’administration  est  invitée 
à  inscrire  la  dépense  nécessaire 
dans  le  projet  de  budget  pour  1914. 
Concours  pour  i.e  cdinicat.  —  Un 
concours  pour  les  emplois  vacants 
de  chefs  de  clinique  s’oiu’rira,  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  le 
lundi  13  octobre  1913,  à  neuf  heures 
du  matin. 

Places  mises  au  concours.  —  i<>  Cli- 
nicat  médical  :  titulaires,  3  ;  adjoints, 
5.  —  2“  Clinicat  chirurgical  :  titu¬ 
laires,  2  ;  adjoints,  3.  —  3»  Clinicat 
des  maladies  mentales  :  titulaires,  2  ; 
adjoints,  2.  —  4“  Clinicat  des  mala¬ 
dies  cutanées  et  syphilitiques  :  titu¬ 
laire,  I  ;  adjoint,  i .  —  5“  Clinicat  des 
maladies  nerveuses  :  adjoint,  i .  — • 
6“  Clinicat  médical  infantile  :  titu¬ 
laire,  i  ;  adjoint,  2.,  ■ —  7°  Clinicat 
obstétrical  :  titulaire,  i  ;  adjoints,  4. 

—  8®  Clinicat  chirurgical  infantile  ; 
titulaire,  i  ;  adjoint,  i .  —  9®  Clinicat 
thérapeutique  :  titulaire,  i  ;  adjoint,  i . 

Conditions  du  concours.  —  Les  can¬ 
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didats  devront  se  faire  inscrire,  au 
.secrétariat  de  la  Faculté,  jusqu’au 
samedi  4  octobre,  inclusivement.  Ils 
auront  à  produire  leur  acte  de  nais¬ 
sance  et  leur  diplôme  de  docteur. 
Le  registre  d’inscription  sera  ouvert 
tous  les  jours,  de  midi  à  trois  heures. 

Les  fonctions  de  chef  de  clinique 
sont  incompatibles  avec  celles 
d'agrégé  en  exercice,  de  médecin- 
chirurgien  ou  accoucheur  des  hôpi¬ 
taux,  de  prosecteur  ou  d’aide  d’ana¬ 
tomie.  Pour  tous  autres  renseigne¬ 
ments,  s’adresser  au  secrétariat 
de  la  Faculté. 

Hôpitaux  de  province.  —  Caen. 

—  Uii  concours  pour  cinq  places 
d’interne  en  médecine  et  chirurgie 
aura  lieu  le  jeudi  25  septembre  1913, 
à  l’hôpital  de  Caen,  à  neuf  heures 
du  matin. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  des  hospices, 
rue  de  Ouistreham,  à  Caen,  avant  le 
18  septembre. 

SainT-Êïienne.  —  La  Commis¬ 
sion  administrative  des  hosiiices 
civils  de  Saint-Étienne  rappelle  qu’un 
concours  public  pour  la  nomination 
d’un  dermatologue  de  ses  établis¬ 
sements  sera  ouvert  à  l’Hôtel-Dieu 
de  Lyon,  le  lundi  15  décembre  1913. 

l’our  tous  renseignements  s’adres¬ 
ser  au  secrétariat  des  hospices,  rue  de 
la  Badouillère,  à  .Saint-Étienne. 

Lille.  —  Un  concours  pour  l’ex¬ 
ternat  de  l’hôpital  de  la  Charité 
aura  lieu  le  27  octobre,  à  9  heures, 
à  cet  hôpital.  Les  candidats  doivent 
se  faire  inscrire  avant  le  24  octo¬ 
bre,  dernier  délai. 

Un  concours  pour  l’internat  de 
l’hôpital  de  la  Charité  aura  lieu  le 
27  octobre,  à  9  heures  à  cet  hôpital. 
Les  candidats  doivent  se  faire  ins¬ 
crire  avant  le  24  octobre,  dernier 
délai. 

Limoges.  —  Concours  de  l’In¬ 
ternat.  — ■  Liste  des  candidats 
admis  et  affectations. 

Chirurgie.  —  Clinique  chirurgi¬ 
cale  :  M.  Verger.  Service  Descazals: 
MM.  Lacombe  et  Guyonnaud.  — 
Service  Raymondaud  :  M.  Piutou. 
Gynécologie  :  M.  Bigas. 

Médecine.  —  Clinique  médicale  : 
JI.  L'ournier.  —  Service  Boulland  : 
JI.  Lavergnolle.  —  Service  Périgord: 
M.  Périgord.  —  Asile  Chastaingt  : 
M.  M.  Rochard.  —  Asile  du  Sémi¬ 
naire  :  M.  Desbrières. 

Service  de  santé.  —  Par  décision 
ministérielle  du  9  septembre  1913  : 

Médecins-majors depremiirc  classe. 

—  MM.  Marion  passe  à  l’hôpital 
militaire  de  Grenoble  ;  Marie,  à 
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l’hospice  mixte  de  Verdun  ;  Gaurau, 
au  3®  d’infanterie  ;  Escande  de  Mes- 
sières,  au  141®  d’infanterie. 

Médecins-majors  de  deuxième 
classe.  —  MM.  Gabrielle  passe  au 
1 57®  d’infanterie  ;  Clerc,  au  1 7®  d’in- 
fauterie  ;  Josse,  au  72®  d’infanterie  ; 
Morel,  au  91®  d’infanterie  ;  Dumou¬ 
lin,  au  12®  bataillon  de  chasseurs  à 
pied  ;  Beaumont,  au  146®  d’infan¬ 
terie;  Toinon,  aux  troupes  d’occu¬ 
pation  du  Maroc  oriental  ■,Feuillé, 
aux  troupes  d’occupation  du  Jlaroc 
occidental. 

Congrès  de  l’Intcrnat.  —  Le  troi¬ 
sième  congrès  de  l’internat  français 
aura  lieu  à  Lyon  pendant  les  va¬ 
cances  de  la  Pentecôte  1914. 

La  cotisation  est  de  20  francs. 
L’exposition  internationale  urbaine 
de  Lyon  aura  ouvert  ses  portes 
depuis  un  mois  lorsque  commencera 
ce  congrès. 

Asile  d'aliénés  de  Chûteau-Picon. 

—  Un  concours  pour  deux  places 
d’internes  à  l’asile  d’aliénés  de  Châ- 
teau-Picon  aura  lieu  le  2  octobre 
1913,  à  neuf  heures  du  matin  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 

Les  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  l’asile  avant 
le  24  septembre,  seize  heures. 

Association  française  d’urologie. — 
• —  La  17®  session  de  l’association 
d’urologie  se  tiendra  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris  du  9  au  1 1  octo¬ 
bre  sous  la  présidence  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Guyon. 

La  question  à  l’ordre  du  jour  est  : 
Les  péricystites.  Le  rapporteur  est 
M.  le  Dr  Aversenq  (de  Toulouse). 
Les  personnes  qui  auraient  une  com¬ 
munication  à  faire  sont  jiriées  d’en 
informer  le  secrétaire  général,  M.  le 
D®  Desnos,  59,  rue  La  Boétie. 

Inspecteur  général  adjoint  des 
services  administratifs  du  ministère 
de  l’intérieur.  —  M.  le  D'  Dequidt 
(Georges-Jérôme--\chillc),  classé  pre¬ 
mier  au  concours,  est  nommé  inspec¬ 
teur  général  adjoint  des  services 
administratifs  du  ministère  de  l’in¬ 
térieur. 

Congrès  international  de  thalas¬ 
sothérapie.  —  Ce  congrès  aura  lieu 
à  Cannes  en  avril  1914  sous  la  pré¬ 
sidence  de  M.  le  D®  D’.-Vrsonval. 

Accident  de  chemin  de  fer.  — 
M.  le  D®  Lafont,  médecin  auxiliaire, 
vient  d’être  sérieusement  blessé 
dans  un  accident  de  chemin  de  fer 
sur  la  ligne  du  Midi. 

Officier  de  la  Légion  d’honneur.  — 
Le  D®  Girard,  cliirurgieii  en  chef  des 
hosijices  de  Greiioldc,  est  promu 
officier  de  la  Légion  d’honneur. 
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Officiers  de  l’instruction  publi¬ 
que.  —  MM.  Dr  Bouley  à  Beaune. 
—  Dr  Dalimier,  à  Paris.  —  Dr  Dau- 
boio,  à  Valence.  —  Dr  Dionis  du 
Séjour,  à  Clermont-Ferrand.  — 
Dr  Garcin,  à  Morestel.  —  Dr  I.abroy, 
à  Paris. 

Officiers  d’Académie.  —  MM. 
Dr  Allen,  à  Eutiams.  —  Bax,  vété¬ 
rinaire  à  la  Rochelle.  —  Emel,  phar¬ 
macien,  à  Auboué.  —  Jezéquel, 
chirurgien-dentiste,  à  Beaune.  — 
Dr  Jorrot,  à  Beaune.  —  Dr  Eéo,  à 
Paris.  —  Dr  Moureyre,  à  Clermont- 
Ferrand.  —  Poncer,  pharmacien,  à 
Annonay.  —  Dr  Robert,  à  Annoire. 


—  Dr  ïronchet,  à  la  Rochelle.  — 
M"">  Dolfini  et  Faure,  infirmiers  à 
l’hôpital  français  de  Mogador.  — 
Mlle  Mixovitch,  aide  du  docteur 
du  dispensaire  français  de  Mogador. 

Mariages.  —  M.  le  Dr  Pierre  Eoy- 
gue,  médecin-major,  et  M‘*“  Suzanne 
Dubreuil,  fille  du  conseiller  à  la  Cour. 
— ■  M.  le  Dr  Dillmann,  avocat  conseil 
de  la  légation  de  France  à  Munich, 
et  M''“  Irma  Appenzeller.  —  M.  le 
Dr  Jean  Cliatelin,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  fils  du  docteur 
eu  médecine  et  M‘'“  Eouise  Peltier, 
interne  des  hôpitaux  de  Paris,  fille 
du  docteur  en  médecine. 


Nécrologie.  —  Ee  Dr  Paul  Jean,, 
conseiller  municipal  de  Maubeuge.. 
—  M.  Vincent  Audic,  étudiant  à  la 
Faculté  catholique  de  Lille.  —  Le 
Dr  Paolo  Magretti.  —  M"»»  Jaboiu, 
femme  de  M.  Jaboin,  docteur  eu 
pharmacie,  président  de  la  cham¬ 
bre  syndicale  des  iiharmaciens  de 
France.  —  Le  Dr  Poucet,  profes¬ 
seur  de  clinique  chirurgicale  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Lyon, 
membre  correspondant  de  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine,  est  mort  subite¬ 
ment  à  Culoz,  à  l’âge  de  O5  ans. 
Nous  consacrerons  un  article  à  sa 
mémoire  dans  notre  prochain  nu- 


COURS 


Chirurgie  infantile  et  Orthopédie. — 

Faculté  de  médecine  et  de 

PH.4EMACIE  DE  BORDEAUX.  —  COUrS 
de  vacances  du  Dr  L.  Rocher.  — 
Dans  son  service  de  l’hôpital  des 
Enfants  de  Bordeaux,  M.  le  Dr  L. 
Rocher,  professeur  agrégé  à  la 
Faculté  de  médecine,  chirurgien  des 
hôpitaux,  fera,  du  6  au  12  octobre 
1913,  une  série  de  conférences  pra¬ 
tiques  sur  la  chirurgie  infantile  et 
l’orthopédie,  conférences  accompa¬ 
gnées  de  démonstrations  (projec¬ 
tions,  radiographies,  présentations 
de  pièces  anatomo-pathologiques  et 
de  malades  avant,  pendant  et  après 
le  traitement).  Pendant  cette  pé¬ 
riode,  seront  pratiquées  la  plupart 
des  opérations  courantes  en  chirur¬ 
gie  infantile  et  orthopédie.  Des 
exercices  pratiques  (examen  de  ma¬ 
lades,  application  d’appareils  plâtrés 
coxalgie,  le  mal  de  Pott,  les  tumeurs 
dans  les  hanches,  ponctions  et  injec¬ 
tions  dans  les  tuberculoses  articu¬ 
laires  et  ganglionnaires,  etc.),  seront 
faits  par  les  médecins  inscrits  (sous 
sa  direction  et  celle  de  ses  assis¬ 
tants). 

Cet  enseignement  aura  lieu  tous 
les  jours  de  neuf  heures  à  midi  et  de 
trois  heures  à  cinq  heures  et  demie. 
Ultérieurement  paraîtra  le  program¬ 


me  détaillé  du  cours  et  des  exercices 
pratiques. 

Sont  admis  les  médecins  et  étu¬ 
diants  français  et  étrangers.  Prière 
de  s’adresser  pour  tous  renseigne¬ 
ments  et  pour  l’inscription  (gratuite) 
à  M.  René  Villar,  interne  à  l’hôpital 
des  Enfants,  cours  de  Bayonne, 
Bordeaux. 

Physiothérapie  [Cours  de  vacances). 
— -  Ecole  des  hautes  études  so¬ 
ciales,  16,  rue  de  la  Sorbonne. 

Série  A.  —  6  heures  :  Ekctroihê- 
rapie  (huit  leçons,  du  9  au  18  oc¬ 
tobre),  D'  Albert- Weil,  chef  du  labo¬ 
ratoire  d’électro-radiologie  de  l’hô¬ 
pital  'ïrousseau. 

Radiumthérapic  (trois  leçons,  les 
18,  21  et  21  octobre),  D^  Dominici, 
ancien  interne  des  hôpitaux. 

Photothcrapic  (une  leçon,  le  22  oc¬ 
tobre),  D'  Degrais,  ex-chef  de  labo¬ 
ratoire  à  l’hôpital  Saint-Louis. 

Radiothi-  rapi<;(quatre  leçons.les  2  3 , 
24,  25  et  27  octobre),  Dr  Albert-Weil. 

Hydrothérapie  (trois  leçons,  les 
28,  29  et  30  octobre),  D”  Sandoz, 
directeur  de  l’Institut  Zaïider  de 

Méthode  de  Bier  (une  leçon,  le 
31  octobre),  Dj  Dausset,  assistant 
de  physiothérapie  de  la  clinique  mé¬ 
dicale  de  l’Hôtel-Dieu. 


Série  B.  —  5  heures  :  Massage  en 
général,  massage  des  membres 
et  massage  viscéral  (dix  leçons  du 
9  au  21  octobre),  Dr  Durey,  assistant 
de  physiothérapie  de  la  Clinique 
médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

Immobilisation  et  repos  (Une 
leçon,  le  21  octobre),  Dr  Bœderer, 
ancien  assistant  d’orthopédie  des 
hôpitaux. 

Mécanolhérapie  (deux  leçons,  les 
22  et  23  octobre),  Dr  Sandoz,  direc¬ 
teur  de  l’Institut  Zander  de  Paris. 

Rééducation  (deux  leçons,  les  24 
et  25  octobre),  Dr  Kouindji,  chargé 
du  service  de  rééducation  à  la  Sal¬ 
pêtrière. 

Gymnastique  et  éducation  phy¬ 
sique  (deux  leçons,  le  27  et  le  28  oc¬ 
tobre),  Dr  Durey. 

Kinésithérapie  ginécologique  (deux 
leçons,  le  29  et  30  octobre),  Dr  Wet- 
terwald,  secrétaire  général  de  la 
Société  de  kinésithérapie. 

Massage  de  la  face  (une  leçon,  le 
31  octobre),  Dr  Raoul  Leroy. 

On  peut  s’inscrire  pour  une  série 
ou  pour  les  deux  chez  MM.  Vigot, 
frères,  éditeurs,  23,  place  de  l’École- 
de-Médeciue. 

Le  prix  de  chaque  série  de  20  le¬ 
çons  est  de  50  francs. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


20  Septembre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  6  emplois  de  vétérinaires  à 
riiispection  vétérinaire  sanitaire  de 
Paris  (s’inscrire  à  la  préfecture  de 
police). 

22  Septembre,  —  Ouverture  du 
cours  de  vacances  organisé  par 
l’association  d’Euseignement  médi¬ 
cal  professionnel. 

22_  Septembre.  ■ —  A  la  clinique 
médicale  de  l’Hôtel-Dieu,  ouver¬ 
ture  du  cours  de  vacances  et  de 
perfectionnement  du  professeur  Gil¬ 
bert.  Cours  de  clinique  pratique  et 
d’application  des  méthodes  de  labo¬ 
ratoire  au  diagnostic. 

23  Septembre.  —  A  l’amphithéâtre 
Cniveilhier,  15,  rue  de  l’Ecole-de-Mé- 
decine,  ouverture  du  cours  de  vacan¬ 


ces  de  MM.  Collinet,  Rabé  et  Paul 
Boncour.  Oto-rhino-laryngologie. 

29  Septembre.  —  A  Rochefort, 
ouverture  du-  concours  pour  les 
emplois  de  professeurs  des  Écoles 
de  médecine  navale. 

29  Septembre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’externat  des  hôpitaux 
de  Lyon. 

30  Septembre.  —  Dernier  délai 

Sour  la  réception  des  demandes 
es  candidats  aux  chaires  de  clinique 
externe,  d’anatomie,  de  chimie  et  de 
toxicologie  à  l’École  d’application 
du  service  de  sauté  des  troupes 
coloniales  (ministère  de  la  guerre. 
Direction  des  troupes  coloniales, 
3»  Bureau). 

30  Septembre. — Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  de  l’In¬ 


ternat  en  médecine  des  hôpitaux 
de  Paris  (s’inscrire  à  l’administra¬ 
tion  de  l’Assistance  publique,  3,  ave¬ 
nue  Victoria,  bureau  du  Personnel' 
médical,  de  dix  heures  à  quinze 
heures) . 

/•■r  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  médecin  inspecteur  sanitaire 
de  la  compagnie  universelle  du  canal, 
de  Suez  (s’inscrire  près  le  président 
du  comité  quaraiitenaire  à  Alexan¬ 
drie). 

B'  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  de  l’Internat  des  hôpitaux 
de  Bordeaux. 

3  Octobre.  —  A  Paris,  ouverture  du 
Congrès  de  l’association  française 
de  pédiatrie  (3  et  4  octobre). 
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Paris  “  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qi 


'  aoutloB  de  aiyoéropboapbatea  de  Soude,  Foteaae  et  Megnôaie,  élémenia  .  ' 
principaux  dea  tiaaua  nerveux  (Hoppa-SeylerJ.  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas. 

A  Ne  contient  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  compte-g*»  3>-  Rue  Abel,  6,  PARU  j 
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Académie  de  Médecine  de  Parla, 


'expédition  de  chacune  des  primes  et  les  sommes  nécessaires  pour  les  primes  entraînant  un  supplémt 


-  PRIIVIES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  >’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  ces  primes): 

I®  Un  coffret  de  produits  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes  poudre  de  riz) 
parfumé  au  choix  à  la  violette  ou  à  la  rose  blanche  (Valeur  12  fr.  5o).  Chevrier,  21,  f*  Montmartre. 
(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3»  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C‘',  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudra  y,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  5  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 

Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8®  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9»  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il®  Remise  sur  l'achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

12®  Bon  de  remboursement  intégral  de  l’abonnement  pour  tout  achat  d’un  appareil  «  Bock  Aseplauton 
Duret  »,  pour  Jes  injections  de  606.  (Duret,  28,  avenue  Marceau,  Paris). 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

I®  Un  joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2»  Stylographes  offerts  parleLaltLepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  de  Politzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  BotticeIli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20/ranci,  primeoff'erte  pet  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7®  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l’abonnemeni,  plus  /  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procède  6rej'e<é),offert  par  la  Société  i.LECTRO-lNDusTRiELLE(maison  Mathieu),  1 1 3,Bd.  St-Germain,à  Paris. 

12®  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

•  i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,c,u  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent. 


acier,  payable  par  mensualités,  chez  A 
17®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur 
Saint-Michel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  si 


OSTE,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris, 
achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
[précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris, 
it  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘®,  Appareils  de 


19®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  25  ir.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 
20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21®  Bon  pour  une  Journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  .Tunis  à  Korbous  et 
23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 
24°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfufneriè  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  Sfr.  5o,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 
25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27®  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Craiibe,  8,  place  Édouard  Vil,  à  Paris. 

28“  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 
29®  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


LIBRES 

LES  INFIRMIÈRES  DANS  LES  HOPITAUX 

On  a,  tout  réceninient,  exhumé  ici-même  mi  do- 
cmneiit  peu  connu  relatif  à  la  laïcisation  des  hôpitaux 
de  Paris  :  il  s’agit  d’une  protestation  datant  de  i88i 
et  signée  de  certains  noms,  honorablement  connus, 
de  médecins  et  chirurgiens  des  hôpitaux,  voire  même 
de  quelques  noms  illustres.  La  pièce  est,  historique¬ 
ment,  assez  curieuse  ;  ear  elle  montre  bien  l’état  des 
esprits  à  cette  époque  déjà  lointaine  et  mesure  le 
chemin  parcouru  depuis  lors.  Elle  reflète,  en  effet, 
l’inquiétude  qu’avaient  alors  éprouvée  beaucoup  de 
médecins  devant  un  changement  aussi  radical  dans 
leurs  habitudes  hospitalières  et  dans  leurs  concep¬ 
tions  mêmes  de  l’art  de  soigner,  inquiétudes  qu’ils 
ne  partageraient  certainement  plus  aujourd’hui. 

Pour  en  comprendre  la  portée,  il  est  bon  de  se 
remémorer  ce  qu’était  alors  le  personnel  laïque  des 
infirmières  et  des  gardes-malades.  Les  caricaturistes 
du  temps  nous  ont  conservé  le  type  légendaire  de  ces 
braves  filles,  très  frustes  et  très  sales,  humbles 
servantes  des  sœurs,  chargées  de  faire  les  lits  et  de 
vider  les  vases  :  ils  nous  ont  aussi  transmis  le  portrait 
de  la  vieille  concierge  garde-malade  avec  sa  tabatière 
son  balai  et  son  chat,  entre  les  mains  de  qui  l’on 
devait  surtout  se  garder  d’être  malade.  Comme  tout 
cela  paraît  loin  quand  on  le  compare  aux  pimpantes 
nurses  qui  tiennent  actuellement  nos  services,  qui 
veillent  sur  nos  malades  de  ville  ou  qui  sillonnent 
les  rues  en  des  automobiles  de  luxe  décorées  de  la 
croix  rouge  ! 

Si  l’on  se  rappelle  ce  qu’étaient  vers  i88i,  la  tenue 
de  nos  hôpitaux,  et  les  piteuses  gardes-malades 
d’alors,  on  s’explique  les  inquiétudes  de  certains  chefs 
de  service  lorsqu’on  entreprit,  pour  soustraire  la 
souffrance  aux  luttes  confessionnelles,  de  laïciser  les 
hôpitaux  et  de  créer  de  toutes  pièces  un  corps  d'in¬ 
firmières  intellectuellement  et  moralement  aptes  à 
leur  tâche  ;  ils  pouvaient  en  effet,  se  demander  avec 
anxiété  comment  on  arriverait  à  recruter  et  à  éduquer 
d’emblée  ce  personnel  nouveau  :  ils  n’avaient,  soiimie 
toute,  que  le  grand  toit  de  douter  du  dévouement 
inépuisable  de  la  femme  française,  qu’elle  serve  sous 
un  costume  religieux  ou  laïque. 

Actuellement,  plus  de  trente  ans  après,  l’exiDé- 
rience  est  définitive  :  les  diflicultés  de  recrutement  du 
début  se  sont  rapidement  atténuées  et  l’on  a  sélec¬ 
tionner  progressivement  un  corps  d’infinnières  d’un 
niveau  moral  et  intellectuel  supérieur.  L’enthou¬ 
siasme  avec  lequel  nombre  de  femmes  de  tous  les 
mondes  cherchent  à  s’initier  à  l’art  de  soigner,  dans 


PROPOS 

les  pouponnières,  aux  cours.de  la  Croix-Rouge,  des 
Femmes  de  France,  etc.  montre  toutes  les  réser\-'es 
d’énergie  et  de  dévouement  sur  lesquelles  on  est  en 
droit  de  compter.  Les  services  rendus  par  elles  aux 
ambulance  du  Maroc  sont  encore  dans  toutes  les 
mémoires  et  dans  tous  les  cœurs. 

L’instruction  technique  des  infirmières  des  hôpi¬ 
taux  s’est,  elle  aussi,  progressivement  perfectionnée  : 
aux  écoles  initiales  s’est  substituée  la  belle  école  de  la 
Salpêtrière,  que  l’on  doit  à  l’initiative  de  M.  Mesureur 
et  qui  n’a  plus  rien  à  envier  aux  écoles  similaires  de 
province  ou  de  l’étranger.  Avec  les  progrès  de  l’asep¬ 
sie  chirurgicale,  obstétricale  et  médicale,  l’art  de 
soigner  est  devenu,  en  effet,  de  plus  en  plus  com¬ 
plexe  et  de  plus  en  plus  difficile  :  le  dévouement  ne 
suffit  plus  à  soigner  les  malades  :  il  y  faut  encore 
mie  méthode  scientifique  et  une  intelligence  affinée 
qu’une  instruetion  professionnelle  prolongée  peut 
seule  développer. 

Au  surplus,  la  question  est  définitivement  jugée  et, 
si  les  signataires  de  la  protestation  de  i88i  avaient 
encore  à  diriger  leurs  serviees  hospitaliers,  ils  seraient 
les  premiers  à  rendre,  comme  leurs  succes.seurs  de 
1913,  un  hommage  reconnaissant  au  dévouement,  à 
la  vaillance  et  à  la  valeur  professionnelle  de  nos 
auxiliaires  laïques. 

Aussi  devons-nous  nous  associer,  de  grand  cœmr, 
aux  remerciements  qu’en  tenues  si  élevés  leur 
adressait  tout  récemment  le  Président  de  la  Répu¬ 
blique,  lors  de  sa  visite  à  l’École  de  la  Salpêtrière. 

«  Je  suis  heureux  de  me  trouver  au  milieu  de  cette 
florissante  école  d’infirmières  qui  fait  l’honneur  de  la 
ville  de  Paris  et  de  l’administration  de  l’Assistance 
Publique,  si  bien  dirigée  par  M.  Mesureur  auquel 
s’adressent  nos  plus  vives  félicitations. 

«  Les  infinnières  sont  les  principales  auxiliaires 
des  médecins  et  des  cliirurgiens.  S’il  ne  fallait,  pour 
être  infinnière,  que  des  qualités  de  bonté,  de  cœur, 
de  patience,  de  tact  et  de  dévouement,  toutes  les 
femmes  de  France  pourraient  aller  dans  les  hôpitaux 
et  y  donner  les  soins  parce  qu’elles  ont,  toutes,  ces 
qualités,  qui  sont  celles  de  la  race  française.^  Mais 
il  faut  qu’elles  s’initient  à  l’art  des  soins  et  des 
pansements.  Et  ici  elles  reçoivent,  de  la  part  de 
professeurs  dévoués,  un  enseignement  les  préparant 
à  l’accomplissement  de  la  tâche  humanitaire  qu’elles 
ont  choisie». 

On  ne  saurait  rien  ajouter  à  un  hommage  aussi 
délicat,  rendu  à' l’infinnière  laïque  et  à  la  femme 
française. 


Paui,  Carnot. 
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ALENE 


ANTIRHUMATISMAL 

INODORE,  PEU  VOLATIL,  NON  IRRITANT 

Applications  :  Badigeonnages.  Frictions,  pur  ou  en  solut.  alcool,  ou  huileuse 


Prescrire  :  Q  A  T  'R'  XJ  A  T  »  33  1/3  «/o  ilc  Salène  Prix  du  tube  de  30  grammes,  Pr.  |  cn 
1  tube  de  :  w  /A.  1-/  Mit  IN  ./X  Lé  Onguent  (Dans  toutes  les  Pharmacies)  ‘  ■ 

Échantillons  gratuits  et  Littérature  :  SOCIÉTÉ  POUR  L'INDUSTRIE  CHIMIQUE.  Dép.  Pharmacie.  SAINT-PONS  (Rhône) 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

authentique  .  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


LjiJ 

DENUTRITION,  ANEMIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

suc  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


D'  H.  MAVBAN 

L’ARTHRITISME 


TRAITEMENT  SYPHILIS 


Huile  grise  Vigier  à.  40  0/0  (Codex  1908)  Seringue  spéciale 
Barihélémy-Vigier,  stérilisable.  —  H.  au  Calomel  à 
0,05  cgr.  par  ce.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  ce;  ;  H.  au 
Bitodure  de  Hg,  à  0,01  par  ce. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  1*  au 
Benzoate  de  Hg,  à  0,01  et  0,02  cgrs.  par  cc.  ;  2»  au  Biio- 
dure  de  Hg,  t  0,01  et  0,02  cgrs.  par  cc. 

Pharmacie  VIGIER,  1 2,  boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


MEDICATIONS  NOUVELLES 

Par  le  D' H.'GILLET 


COMBE  (de  Lausanne).  LES 

Maladies  gastro=intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

1913,  I  volume  in-18  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 


EXTRAITS '™«CH0S^ 

ÉQUIVALENTauxORGANES  frais 


DESSICCATION  RAPIDE 

VERS  □? 


DANS  LE  VIDE 


NI  AUTOLYSE 

NI  CHALEUR 
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CHRONIQUE 


VUE  D’ENSEMBLE  SUR  LE  VOL  DES  OISEAUX 
Par  le  Joseph  COUSIN 

Après  notre  étude  des  veines  fluides  sur  le  corps 
de  l’oiseau,  nous  croyons  utile  de  présenter  aux 
lecteurs  du  Paris  médical  en  un  tableau  bien  net 
le  mécanisme  si  simple  du  vol'  des  oiseaux. 

Le  vol  comprend  deux  phénomènes  :  la  sustention 
et  la  propulsion. 

La  sustention  est  ordinairement  associée  à  la 
propulsion  et  semble  sous  sa  dépendance  ;  mais  si, 
dans  la  majorité  des  cas,  la  sustention  naît  de  la 
propulsion,  —  la  sustention,  disait  Ferber,  est  une 
fleur  qui  naît  de  la  vitesse,  —  cependant,  eÜe 
n’est  pas  due  à  la  propulsion,  elle  est  due  à 
l’activité  du  milieu  réagissant  sur  le  corps,  et  la 
proimlsion  ne  sert  qu’à  donner  à  l’oiseau  un  vent 
relatif  quand  l’activité  du  milieu  n’existe  pas. 
Ainsi  la  vitesse  de  l’air  par  rapport  à  l’oiseau  produit 
le  même  effet  que  la  vitesse  de  l’oiseau  par  rapport  à 
l’air,  puisque,  dans  les  deux  cas,  il  y  a  réaction  du 
milieu  sur  le  coqjs.  Il  peut  même  3"  avoir  un  rapport 
inverse  entre  la  propulsion  de  l’oiseau  et  la  vitesse 
du  vent,  ce  qui  explique  la  vitesse  variable,  sans  que 
la  sustention  se  modifie,  et  la  sustention  sans  pro¬ 
pulsion,  c’est-à-dire  l’acret  aérien. 

A  l’extrémité  opposée,  la  propulsion  a  comme 
limite  maximum  l’écartement  des  veines  fluides 
qui  supprime  à  la  fois  la  sustention  et  la  poussée. 

Les  rapports  des  deux  actes  du  vol  sont  donc  tels 
que  si  la  propulsion  donne  la  sustention  en  écartant 
les  veines  fluides,  la  sustention  en  retour  limite  la 
propulsion  par  suite  de  leur  écartement  trop  grand, 
parce  que  la  sustention  et  la  propulsion  sont  invaria¬ 
blement  liées  à  la  forme  ;  c’est  ce  que  nous  avons 
appelé  le  déterminisme  des  formes  sur  le  vol  et  la 
vitesse  de  l’oiseau.- 

La  dissociation  de  ces  deux  actes,  malgré  leurs 
rapports  intimes,  nous  montre  d’une  façon  évidente 
l’indéijendance  (ce  qui  ne  veut  pas  dire  la  différence) 
de"  leiff  mécanisme.  Le  poids  naviguant  sous  un 
volume,  c’est  sous  le  corps  que  se  font  les  réactions 
du  milieu  et  la  sustention  est  assurée  par  des  forces 
mitiimes  parce  qu’elles  ne  sont  pas  équilibrées  par 
des  forces  antagonistes  grâce  à  la  dépression  atmos¬ 
phérique  supérieure.  La  sustention  est  donc  auto¬ 
matique. 

Tandis  que  le  mode  de  sustention  ne  varie  pas 
parce  que  la  forme  générale  du  corps  des  oiseaux 
reste  iumiuable,  celui  de  leur  propulsion  au  contraire 
change  suivant  la  structure  des  ailes  et  les  conditions 
du  milieu. 

Si  le  milieu  est  en  mouvement,  l’oiseau  n’a  qu’à 
capter  les  forces  qui  l’environnent  en  étendant  ses 
ailes  :  c’est  la  canalisation  de  l’air  ;  mais,  si  par  suite 
de  la  brièveté  de  l’avant-bras  et  des  mouvements 
moins  parfaits  de  ses  doigts,  l’oiseau  ne  peut  utiliser 
le  vent,  si  les  forces  extérieures  sont  insuffisantes 
ou  font  défaut,  l’oiseau  les  crée  par  ses  battements  : 


il  met  le  miheu  en  mouvement,  le  projette  sur  le 
corps,  en  un  mot  il  fait  l’action  pour  utiliser  la  réac¬ 
tion. 

Ainsi,  qu’on  considère  le  vol  sans  battement  oü  le 
vol  avec  battement,  le  mécanisme  de  la  propulsion 
change,  mais  le  principe  reste  le  même,  car  c’est 
toujours  l’activité  de  l’air  réagissant  sur  le  corps  qui 
est  la  cause  de  la  propulsion  comme  celle  de  la 
sastention. 

Le  rapport  entre  le  corps  et  le  milieu,  c’est-à-dire 
la  force  nécessaire  au  vol  se  fait  par  les  ailes  ;  c’est 
eu  vertu  de  ce  rapport  que  quand  le  poids  et  le 
volume  augmentent,  l’envergure,  en  un  mot  la  cana¬ 
lisation  de  la  force  augmente,  et  que  la  surface  alors 
diminue.  De  là,  le  paradoxe  jusqu’à  ce  jour  insoluble 
que  les  plus  gros  oiseaux  sont  les  meilleurs  voiliers, 
quoiqu’ils  aient  une  .surface  alaire  proportionnelle¬ 
ment  plus  petite. 

La  physiologie  du  vol  se  résume  donc  à  la  prise 
et  au  réglage  de  la  force.  Si  l’oiseau  avance  ou  recule 
les  iDointes,  s’il  les  incline  en  avant  ou  en  arrière, 
s’il  abaisse  ou  relève  l’aile  bâtarde,  enfin  s’il  préci¬ 
pite  ou  ralentit  ses  battements,  c’est  pour  augmen¬ 
ter  ou  diminuer  la  force  extrinsèque.  Les  mouve¬ 
ments  de  la  queue  ne  sont  que  des  élans  pour  facili¬ 
ter  les  manœuvres. 

La  pression  bilatérale  par  les  réactions  du  milieu 
serait  cependant  insuffisante  à  produire  la  jjropul- 
sion  et  par  conséquent  le  vol,  si  l’oiseau  ne  pouvait 
détruire  ses  résistances.  Mais  grâce  à  l’harmonie  des 
Ijroportions  entre  le  cône  de  pénétration  et  le  cône 
de  poussée,  l’inertie  de  l’oiseau  disparaît  automa¬ 
tiquement  dès  le  début  du  vol,  car  l’air  heurté  par 
le  bec  et  la  tête  s’écarte  du  poitrail  de  l’oiseau  pour 
revenir  presser  le  cône  postérieur.  La  très  faible 
résistance  antérieure  e.st  équilibrée  par  la  pression 
postérieure  et  ainsi  l’oiseau  en  plein  vol  n’éprouve 
plus  aucune  résistance;  il  n’a  plus  d’inertie.  La  force 
propulsive  est  par  conséquent  tout  entière  utilisée 
à  produire  le  mouvement.  L’écartement  des  veines 
fluides  dans  le  plan  horizontal  comme  dans  le  plan 
vertical  se  fait  automatiquement  sous  l’influence 
de  la  vitesse  par  la  forme  même  de  l'oiseau. 

Le  déterminisme  des  formes  pour  l’utilisation  des 
mouvements  du  milieu  est  la  grande  loi  des  locomo¬ 
tions  immergées,  et  c’est  au.ssi  la  loi  du  vol,  car  c’est 
à  elle  que  sont  ducs  la  sustention,  la  propulsion  et  la 
suppression  des  résistances.  Cette  loi  nous  explique 
la  possibilité  des  grandes  migrations  des  rameurs, 
le  vol  sans  fatigue  des  voiliers,  et  c’est  grâce  à  elle 
que  la  locomotion  aérienne  est  sans  contredit  l’obten¬ 
tion  d’un  grand  travail  avec  le  minimum  d’effort. 
M.  Maurice  Lévy  avait  donc  raison  quand  il  disait 
dans  son  discours  de  l’Institut,  en  1900  ;  «  L’oiseau 
est  une  machine  d’un  rendement  incomparablement 
supérieur  à  celui  des  machines  les  plus  légères  que 
nous  sachions  construire.  »  Mais  pour  comprendre 
la  supériorité  de  ce  rendement,  il  faut  savoir  que 
sur  terre  on  fait  de  la  locomotion  tangentielle  avec 
des  résistances  énormes,  tandis  que  le  vol  est  la 
locomotion  immergée  dans  le  jilus  mobile  des  fluides. 
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LA  BOUILLIE  MALTOSËE  se  prépare  instantanément  avec 

L’ALIMENT  RHËASÈ  DU  D"  BOMBART 

_ Établissements  du  D'  BOMBART,  à  SOLESMES  (Nord)  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies _ 


Les  Analyses  û'Urlnes  sont  grantiement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 

Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d’un  élégant  portefcuiL^  facilement 


3*  Trousse  D  "  la  Dosurine  ",  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  6  francs  (Franco  S  fr.  30) 

Ampoules  de  renouvellement  :  la  boite  de  10,  2  fr.  SO  |tranco  2  (r.  7E)  :  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (fraoeo  S  fr.) 
Remise  de  i5  o/o  v  HM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosurine  ”,  lo.  Rue  Charlemagne,  PARIS 


MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATION  HYPOTENSIVE 


,  ÀrtârlO’Sc/ârose,  Âort/tes,  Angines Ü9 poitrine,  Cariilalgles, 

CRATÆGUS  OXYACANTHA  \ 

(Fleur  d'AubépIne)  ( 


ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE 

EXTRAIT  CHLORO-TONIQUE 
ELIXIR  TONI-CARDIAQUE 


,  Palpitations  iiaranglospasme,Caritlopatliles  et  Néphrites  artérielles 
SEDATIF  par  EXCELLENCE  des  srstimes  nerveux  et  circulatoire 
30  à  6o  poulies  aux  repas  ou  dans  leur  intervalle 
Préparation  très  agréable  remplaçant  avantageusement  toutes 
les  préparations  i  base  de  Valériane  et  de  Bromure. 

Convalescence  des  maladies  aiguSs  et  chroniques,  déperdition 
des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dysp^sie  et  maladies 
du  tube  digestif,  anorexie,  perte  d'appétit,  insuffisance  hépatique. 

L’élIxlr  est  essentiellement  tonique  au  cours  du  régime 

Un  verre  à  liqueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
A  base  de  quinquina  glycériné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutes 
les  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 

Une  cuillerée  dsoupe  dans  un  peu  de  vin  (Malaga,  Luiiel,  Bordeaux) 
A  base  de  Muguet  et  de  Cratægus  oxyacantha 
Tonique  du  cœur  et  des  vaisseaux,  ne  contient  aucune  substance  toxi¬ 
que.  I  à  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas . 


— ç  que.  I  à  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas. 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


SEL  DE  MARiENBAD 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

innfî_DDnMn_PUI  HDIIDÉ  "•**  «ho*  «Ol,  ealn  Marin,  Bain 

lUUU  DRUIdIU  unLUnUnt  pour  ConvaletoenU,  Anémiques, 

IWWU  UIIWIVIV  Ull  IIU  lll.  Neurasj'héniques,  Arthritiques,  Rhumatisants.  Ner. 

—  veux  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  — 


Séanoe  Académie  du  !  1-8-10  (PittlS  IV’). 
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CHRONIQUE  (Stdte) 


En  terminant  cette  étude,  nous  indiquerons  les 
raisons  qui  nous  font  croire  à  l’exactitude  du  prin¬ 
cipe  et  du  mécanisme  que  nous  venons  d’exposer. 

«  Oui  n’a  pas  sa  petite  théorie  du  vol  à  voile,  plus 
ou  moins  définitive  »  ?  écrivait  M.  Albert  Bazin  dans 
VAérophile.  En  effet,  les  théories  ne  manquent  pas; 
il  n’est  guère  d’auteur  qui  se  soit  occupé  du  vol  à 
voile,  qui,  après  certaines  critiques  des  théories  anté¬ 
rieures,  n’ait  préconisé  la  sienne  :  «  E’ours  trouve 
toujours  ses  petits  si  jolis  »,  dit  le  fabuliste,  et 
chacun,  comme  ce  plantigrade,  s’exagère  la  valeur  et 
le  mérite  de  son  produit.  C’est  là  un  acte  bien 
humain  ;  mais  cependant,  ce  n’est  pas  par 
«  amour  maternel  »  que  nous  dirons  que  notre 
théorie  et  les  lois  qui  découlent  de  son  principe  nous 
semblent  l’évidence  même. 

Basée  sur  l’anatomie  et  la  physiologie  de  l’oiseau, 
la  théorie  de  la  canalisation  de  l’air  nous  offre  une 
base  scientifique  qu’aucune  autre  ne  peut  réclamer 
au  même  titre. 

Elle  explique  par  le  même  princqje  non  seulement 
le  vol  du  voilier  lent,  du  vautour  qu’on  a  pris  jus¬ 
qu’ici  comme  unique modèle  du  vol  à  voile,  mais  celui 
du  voilier  rapide  qui  échappait  à- toute  analyse  et 
enfin  celui  du  rameur,  qu’il  soit  permanent  ou  occa¬ 
sionnel,  car  l’anatomie  et  la  physiologie,  c’est  l’étude 
du  mécanisme  du  vol,  parce  que  la  structure  de  la 
machine  animale  volante  répond  évidemment  à  son 
adaptation  fonctionnelle. 

Cette  théorie  nous  a  permis  de  nous  élever  aux 
lois  générales  des  locomotions  :  la  présentation  et  la 
pression  bilatérale  par  l’activité  du  milieu;  de  redes¬ 
cendre  ensrdte  à  ra\dation  pour  étudier  le  méca¬ 
nisme  de  la  sustention  et  de  la  propulsion.  Ce  double 


critériimi  de  synthèse  et  d’analyse,  d’induction  et 
de  déduction,  en  nous  amenant  aux  mêmes  conclu- 
■sions  montre  que  nous  avons  trouvé  la  solution  défi¬ 
nitive. 

Enfin,  si  cette  théorie  reposant  sur  un  principe 
général  a  le  mérite  d’élargir  l’horizon  et  de  nous 
donner  une  vue  d’ensemble  de  la  locomotion  aérienne, 
elle  a  surtout  celui  de  nous  faire  entrevoir  la  facilité 
de  sa  réalisation,  ce  qui  sera  la  meilleure  et  la  véri¬ 
table  preuve  de  son  exactitude. 

Si  nous  sommes  arrivé  à  cette  connaissance  du 
vol,  à  cette  conception  si  séduisante  et  si  claire 
qu’elle  s’impose  à  l’esprit,  c’est  à  la  méthode  placée 
en  tête  du  vol  à  voile  que  nous  en  sommes  redevable. 
L’observation  et  l’analyse  nous  ont  toujours  guidé 
dans  notre  étude  des  manœuvres  des  oiseaux. 
Nous  avons  ensuite,  sans  crainte  d’erreur,  tirer  des 
conclusions,  c’est-à-dire  remonter  aux  lois,-  car  nous 
ne  nous  basions  pas  sur  des  hypothèses  coimne  dans 
les  théories  mathématiques,  mais  sur  des  faits  scien¬ 
tifiquement  observés. 

Pour  arriver  à  ces  conclusions,  nous  nous  sommes 
heurté  à  des  difficultés  considérables.  A  chaque  pas, 
il  y  avait  contradiction  absolue  entre  les  faits  et  les 
lois  classiques  de  l’aviation,  mais  en  science  il  n’3’  a  pas 
de  dogmes,  il  n’y  a  que  la  raison,  il  n’y  a  que  la  vérité. 

Si  après  leur  étude  du  vol  à  voüe,  Mouillard  et  Lü- 
lientlial  n’ont  pu  nous  doimer  une  explication  suffi¬ 
samment  claire  pom-  en  fiermettre  la  réalisation,  ces 
observateurs  éminents,  ces  intuitifs  de  génie  nous  ont 
montré  du  moins  leur  conviction  profonde  qu’mi  jour 
l’homme  volerait  à  voile.  La  canalisation  de  l’air 
nous  fait  croire  ce  jom  bien  proche  et  nous  dirons 
après  Mouillard  ;  «  Il  ne  reste  plus  qu’à  oser  ». 


HYGIÈNE  APPLIQUÉE 


L’HYGIÈNE  ET  LE  SERVICE  DOMESTIQUE 

Les  écoles  de  servantes 

Si  l’éducation  ménagère,  hygiénique  et  sociale 
des  aides  de  l’hôtelier  a  une  importance  incontes¬ 
table,  la  formation  des  aides  de  la  ménagère,  bonnes 
d’enfants,  bonnes  à  tout  faire,  cuisinières,  femmes  de 
chambre,  valets  de  chambre,  etc.,  est  plus  nécessaire 
encore  ;  ce  ne  sont  plus  là  des  connaissances  de 
hasard,  de  quelques  jours  ou  au  plus  de  quelques 
semaines,  ils  font  plus  ou  moins  définitivement 
partie  de  notre  vie. 

Aussi  leur  recrutement,  leur  éducation,  leur  habi¬ 
leté  professionnelle  ne  sauraient  nous  être  indiû'é- 
rents.  Ce.  qu’il  faudrait  avant  tout,  et  on  ne  s’en 
préoccupe  guère,  ce  serait  de  n’engager  que  des 
gens  en  bonne  santé.  .Je  parais  énoncer  là  une 
vérité  de  La  Palisse,  or  j’affirme,  et  après  nne 
enquête  très  sérieusement  menée,  que  les  cinq 
sixièmes  des  domestiques  de  Paris  sont  des  malades, 
malheureuses  créatures  qui,  poussées  par  la  nécessité 
de  gagner  lein  vie,  travaillent  alors  qu’elles  seraient 
mieux,  sinon  dans  nos  hôpitaux  au  moins  dans  nos 


asiles  de  convalescence  ;  et  cela  est  vrai  surtout 
pour  les  servantes  desquelles  nous  nous  occupons 
plus  particulièrement  aujourd’hui.  Beaucoup  d’entre 
elles,  surtout  parmi  les  bormes  domestiques,  sont 
tuberculeuses  ou  près  de  le  devenir,  quelques-unes 
souffrent  de  maladies  d’estomac,  d’autres  sont  ané¬ 
miques  ou  neurasthéniques,  et  il  ne  saurait  en 
être  autrement  —  ainsi  que  nous  le  verrons  plus 
loin  —  étant  donné  leur  genre  de  vie.  Placées  auprès 
de  jeunes  enfants,  elles  les  contamineront  ou  les 
feront  souffrir  de  l’exaspération  de  leur  système 
nerveux  ;  placées  à  la  lingerie  ou  à  la  cuisine,  elles  y 
seront  un  danger  ou  une  cause  de  troubles. 

Chaque  maîtresse  de  maison  devrait  donc,  avant  de 
prendre  mie  nouvelle  dome-stique,  la  soumettre  au 
sérieux  examen  de  son  médecüi.  Si  elle  ne  le  fait  pas, 
du  moins  jusqu’à  présent,  c’est  pour  deux  raisons  : 
la  première  c’est  que  la  plupart  des  filles  refusent 
énergiquement  de  se  somnettre  à  cette  visite  ;  la 
seconde,  qu’il  y  a  une  pénurie  telle  de  domestiques 
qu’il  faut  bien,  qu’on  le  veuille  ou  non,  se  contenter 
de  personnes  plus  ou  moins  valétudinaires  de 
crainte  de  n’en  pas  trouver  d’autres.  Cependant 
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#f - Rhumes,  Toux ,  Bronchites ,  Ca'tarrhes^^= 

if:-~::::—Airealions  de  la  poUrine  en  généralF--"— 

I  Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  eto.eto.| 


GOUTTES  livoniehnesIITROUETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET  W 

au  Goudron  créosoté  _ 

au  Baume  de  Toluu _ 'J| 

ËETROUÊTfETlOde  des  ImmeutlesïndustriekPÀRISa 


i  (CRÉOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLU) 


Contre  :  NIALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSE  UOTEME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 


Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  S***-  LE  FLACON 


TROUETTE,  15,  Rue  des  Immeuùles-lndustriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 


TEO'^TTE  -FEEUET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  D'OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  m  i  ŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLAROS,  •». 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  6  soupe,  deux  ou  plusieurs 
fois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Souillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Sxoite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  oat  elle  est  S  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


lÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉÉi 
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HYGIÈNE  APPLIQUÉE  (Suite) 


c’est  un  crime  véritable  que  de  placer  une  personne 
malade  auprès  d’un  jemie  enfant,  et  comme  les 
apparences  peuvent  être  trompeuses  il  faudrait 
qu’une  entente  entre  les  mères  de  famille  établisse 
comme  une  sorte  de  loi  à  laquelle  nulle  ne  pourrait 
se  soustraire,  rexanien  médical  des  femmes  qui  dési¬ 
rent  s’occuper  des  enfants,  les  difficultés  de  recrute¬ 
ment  dussent-elles,  par  cette  mesure,  être  encore 
augmentées. 

Elles  sont  très  grandes  en  effet,  et,  ainsi  que  je  le 
disais  dans  un  récent  rapport  (i),  s’accroissent 
de  jour  en  jour.  Elles  tieiment  à  ce  que  les  demandes 
se  font  de  plus  en  plus  nombreuses  alors  qu’il  y  a 
de  moins  en  moins  de  jeunes  filles  qui  se  destinent 
à  ser\dr  :  les  deux  causes  ont  d’ailleurs  une  conmume 
origine  dans  l'émancipation  de  la  femme.  En  effet, 
en  prenant  une  place  plus  importante  dans  la  vie 
économique  des  différents  pays,  les  femmes  ont  été 
dans  l’obligation  de  coiffier  mie  partie  du  travail 
domestique  qu’elles  assumaient  elles-mêmes  à  des 
inerceneiires.  Telle  qui  se  serait  autrefois  contentée 
d’une  femme  de  ménage,  augmentant  aujourd’hui 
les  ressources  de  la  famille  par  un  travail  rémunéré, 
se  fait  remplacer  pour  les  occupations  ménagères 
par  une  bonne  à  tout  faire  ;  telle  autre,  écrivain  ou 
docteur,  double  l’unique  servante  à  laquelle  elle 
aurait  droit  si  le  gain  du  mari  alimentait  seul  la 
caisse  familiale. 

Quant  aux  jeunes  filles  du  peuple,  les  velléités 
d’indépendance  qui  rendent  les  femmes  cultivées 
désireuses  de  contribuer  à  la  dépense  de  la  maison,  et 
au  besoin  d’y  suffire  seules,  leur  font  fuir  le  service  et 
la  servitude,  elles  lui  préfèrent  l’usine  qui  leur  laisse 
un  semblant  de  liberté,  les  accueille  les  bras  ouverts 
et,  grâce  au  perfectionnement  api^orté  à  son  outillage, 
ne  leur  demande  qu’un  apprentissage  de  quelques 
heures  pour  un  travail  machinal  qu’elles  trouvent 
infiniment  plus  agréable  que  les  occupations  ména¬ 
gères,  très  absorbantes,  très  fatigantes  et  qui 
exigent,  pour  être  bien  remplies,  de  la  méthode  et 
du  raisonnement  (2). 

‘Sans  doute  l’étranger  nous  envoie  quelques  aspi¬ 
rantes  au  tablier  blanc;  la  plupart  d’entre  elles  nous 
arriventaussi  prétentieusesqu’ellessontignorantes,  la 
plupart  semblent  s’imaginer  qu’il  suffit  de  mal  parler 
le  français  pour  avoir  droit  à  des  égards  particuliers. 

Cette  rareté  du  personnel  diminue  les  chances 
d’entente  entre  employeuses  et  employées;  les 
maîtresses  de  maison  lasses  de  chercher,  sans  la 
trouver,  la  jemie  fille  qui  leur  convierldrait  vrai¬ 
ment,  prennent  la  première  venue  et  la  source  des 
difficultés  et  des  conflits  est  ouverte  ! 

Une  fois  casées,  voyons  comment  se  passent  les 
choses  :  Françaises  et  étrangères  entrent  en  général 
en  service  sans  avoir  été  le  moins  du  monde  préparées 
aux  fonctions  qu’elles  doivent  remplir  ;  filles  de  mi¬ 
lieux  modestes,  souvent  même  pauvres,  tout  leur 

(1)  Mémoires  et  documents  du  Musée  social,  décembre  1911. 

(2)  En  1866  on  comptait  en  France  1.311.471  femmes  ser¬ 
vantes,  on  n'en  comptait  plus  que  703.148  en  1896  et  depuis 
le  nombre  a  encore  diminué. 


est  sujet  à  étoimement  ou  à  crainte.  Elles  nous  font 
penser  au  petit  chien  que  Maurice  Maeterlink  nous 
présente  dans  son  UoMâZe  Jardin  :  «  Que  d’ordres,  que 
de  dangers,  que  de  problèmes,  que  d’énigmes  il  faut 
classer  dans  la  mémoire  surchargée  !...  » 

Mme  Baulu,  dans  son  intéressant  ouvrage. 
Modeste  Autome,  nous  raconte  avec  verve  les  débuts 
de  la  malheureuse  orpheline,  élève  d’un  couvent, 
promue  tout  à  coup  bonne  à  tout  faire,  ignorante  de 
tout,  alors  qu’elle  devrait  tout  savoir,  la  cuisine,  le 
ménage,  le  blanchissage,  etc  :  «  Madame  est  sans 
cesse  sur  mon  dos  et  me  poursuit  pour  des  vétilles  qui, 
avec  un  peu  de  raison,  ne  vaudraient  pas  plus  que 
ça  la  peine  de  s’en  soucier  ;  ce  sont  «  les  moutons» 
que  je  laisse  sous  les  armoires,  mes  verres  qui  ne 
brillent  pas  suffisamment,  la  viande  trop  cuite,  les 
légmnes  pas  assez,  une  brosse  oubliée  dans  la 
chambre  à  coucher,  un  seau  au  salon  !...  » 

Et  la  petite  orpheline  regrette  son  couvent  et  en 
arrive  à  juger  ainsi  ses  maîtres  :  «  Mais  les  maîtres, 
à  voir  déjà,  par  ceux-ci,  qu'ils  sont  désordonnés,  exi¬ 
geants,  paresseux,  durs,  défiants,  bougons,  vétilleux, 
avares,  aussi  indulgents  pour  leius  vices  qu’insuppor¬ 
tables  aux  travers  des  domestiques,  je  me  sens 
pousser  à  leur  égard,  je  vous  le  dis,  un  prodigieux 
mépris.  Et  allez  donc,  après  cela,  travailler  pour  eux  1  » 
Et  allez  donc,  après  qu’mi  jugement  de  cette  sorte 
s’est  formulé  dans  l’âme  d’une  enfant,  rêver  de  con¬ 
fiance,  d’entente,  de  direction  morale  de  la  servante 
par  la  maîtresse  !  Le  fossé  est  creusé,  les  commensales, 
qui  pourraient  s’entr’aider  si  joyeusement,  si  utile¬ 
ment  aussi,  vivent  dans  une  inimitié  parfaite,  bien 
plus,  le  jugement  porté  par  Modeste  sur  ses  pre¬ 
miers  maîtres,  elle  le  généralisera  à  tous  les  maîtres  et 
pour  tous  sera  distante,  sinon  hostile. 

Peut-être  pourrait-on  demander  aux  maîtresses 
de  maison  qui  savent'  bien  que  l’éducation  profes¬ 
sionnelle  de  leur  servante  est  très  incomplète  de  ne 
pas  exiger  d’elle  pour  conmiencer  plus  qu’elle  ne  peut 
doimer  ;  mais  n’oublions  pas  que  bien  souvent  cette 
étrangère  n’a  été  introduite  dans  leur  maison  que 
pour  faire  un  travail  que  les  ménagères  n’avaient 
pas  le  temps  de  faire  elles-mêmes  et  qu’il  leur  faut 
plus  longtemps  pour  l’enseigner  à  une  autre  que  pour 
l’effectuer,  d’où  ime  irritabilité  dont  la  jeune 
apprentie  est  plus  ou  moins  la  victime.  D’autre  part, 
mainte  maîtresse  de  maison  est  elle-même  inex¬ 
perte  en  choses  ménagères,  il  eu  résulte  un  manque 
de  netteté,  de  précision  dans  les  indications  qu’^e 
domie  et  parfois  même  une  contradiction  dans  les 
ordres  qu’elle  distribue  trop  libéralement.  Enfin, 
l’observation,  même  justifiée,  irrite  la  débutante  et  la 
dispose  mal  à  en  bénéficier. 

D’autant  plus  que  cette  maîtresse  qui  se  préoccupe 
si  sérieusement  de  ne  pas  trouver  de  «  moutons  » 
dans  les  coins,  de  ne  pas  voir  ébrécher  ses  assiettes 
ou  tacher  ses  tapis,  paraît  ne  pas  se  préoccuper  le 
moins  du  monde  du  jeune  être  hmnain  qu’elle  a  près 
d’elle,  qui  ne  connaît  rien  de  la  vie  et  n’a  personne, 
non  seulement  à  aimer,  mais  à  qui  adresser  une 
parole  confiante. 
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Le  plus  souvent  la  jeune  fille  arrive  de  la  campagne, 
a  riiafiitude  du  grand  air  ;  où  cette  maîtresse  si 
■exigeante  va-t-elle  la  loger  pour  cjue,  au  moins 
■durant  son  sommeil,  ses  jeunes  ijoumons  respirent 
■de  l’air  pur  et  se  débarrassent  des  poussières  que  par 
profession  ils  emmagasinent  toute  la  journée? 

Léon  Frappié,  dans  sa  Figurante,  nous  décrit  la 
chambre  de  son  héroïne  :  «  La  prétendue  chambre 
n’était  qu'un  cabinet  noir,  prenant  l'air  par  un 
châssis  dans  la  cuisine  ;  un  lit  de  fer  et  une  table 
■de  bois  blanc  le  meublaient  d’un  seul  côté  ;  le 
concierge  leur  adjoignit  la  malle,  qu’il  colla  au  mur 
d’un  coup  de  pied  ».  Ailleurs  les  chambres  sont 
au  .sixième,  là  le  danger  moral  vient  s’ajouter  aux 
mauvaises  conditions  d’hygiène.  Le  savant  profes. 
seur  Letulle  au  Congrès  international  de  la  tubercu¬ 
lose  a  exposé,  à  côté  d’une  cellule  de  Fresne,  une 
■chambre  de  domestique  d’une  riclie  maison  des 
Champs-Elysées  ;  le  prisomiier  est  mieux  logé  que  la 
servante.  Entourée  d’autres  serviteurs,  hommes 
et  femmes,  mal  défendue  de  leurs  propos,  de  leurs 
entreprises,  la  pauvre  fille  des  champs  est  bientôt 
corrompue,  compromise  et  son  isolement  hâte  sa 
perte  plus  encore  que  la  misère  de  sa  chambrette. 
L’incurie  qui  préside  à  son  installation  préside  à  tous 
les  actes  essenjels  de  sa  vie  :  alimentation,  vêtements, 
soins  personnels,  promenades. 

Au  début,  dans  les  maisons  peu  fortunées,  sa  part  est 
■en  général  très  réduite,  surtout  pour  un  estomac  de 
■campagnarde  habitué  aux  volumineuses  potées, 
pour  lequel  la  satiété  dépend  surtout  de  la  sensation 
■de  plénitude. 

Plus  tard,  lorsqu’elle  monte  en  gages,  en  même 
temps  qu’elle  monte  dans  l’échelle  sociale  des 
maîtres,  elle  n’a  déjà  plus  le  robuste  appétit  qu’elle 
avait  apporté  du  pa3's  ;  les  privations,  la  chaleur  et 
l'intoxication  des  fourneaux  l’ont  anémiée,  il  faut, 
pour  exciter  sa  faim,  les  épices  et  les  viandes  ;  elle 
laisse  de  plus  en  plus  les  légumes  qui  seraient  pour 
elle,  une  sédentaire,  l’alhnent  de  choix,  abuse  du 
■café  et  parfois  du  vin  et  glisse  ainsi,  plussouventqu’on 
■lie  pense,  à  l’alcoolisme. 

Son  vêtement,  c’était  d’abord  le  costume  du  pays, 
bientôt  elle  le  trouve  incommode  et  peu  pratique  — 
ce  qui  est  vrai  d’ailleurs  car  il  la  fait  trop  remarquer 
—  et  elle  adapte  sa  mise  à  celle  de  ses  collègues.  Elle 
porte  des  blouses  à  empiècements  ajourés  qui  la 
mettent  dans  les  meilleures  conditions  pour  con¬ 
tracter  toutes  les  maladies  de  l’appareil  respira¬ 
toire,  car  elle  néglige  presque  toujours,  au  sortir 
de  sa  cuisine  surchauffée,  de  mettre  un  manteau  ou 
un  fichu  pour  aller  faire  les  commissions  de  quartier. 

Les  soins  qu’elle  donne  à  sa  personne  restent 
à  peu  près  les  mêmes  que  ceux  qu’elle  lui  accordait 
chez  elle,  sauf  l’adjonction  de  la  traditionnelle 
poudre  de  riz.  C’est  dire  combien  ils  sont  sommaires. 
Persoime  ne  lui  apprend  en  quoi  consiste  la  véritable 
propreté,  elle  ignore  que  ses  mains  qui,  sans  être 
proprement  lavées  et  brossées,  passent  d’un  office 
à  un  autre  servent  de  véhicule  aux  pires  contagions, 
■et  devient  ainsi,  par  ses  fonctions  mêmes,  un  porteur 


de  germes  redoutable  pour  elle  et  pour  la  famille  dans 
laquelle  elle  se  trouve  placée. 

Quant  à  .ses  promenades,  peut-être  paraîtra-t-il 
extraordinaire  à  bon  nombre  de  ménagères  que  l’on 
puisse  même  s’en  préoccuper.  Et,  cependant,  n’est- 
i!  pas  Inhumain  vraiment  de  condamner  à  une 
claustration  complète  cette  jeune  plante  humaine  qui 
jusqu’à  présent  a  vécu  au  grand  air  du  matin  au 
coucher  ?  Sans  doute  elle  sort  pour  les  commi.ssions, 
les  emplettes,  mais  ces  sorties  rapides  sont  loin  de 
suffire  à  son  organisme,  pour  faire  l’équilibre  des 
mauvaises  conditions  d’hygiène  dans  lesquelles  elle 
vit,  elle  dort.  Je  n’ignore  pas  non  plus  que  les  do¬ 
mestiques  .sérieuses,  déjà  fatiguées .  de  leur  travmil, 
seraient  les  premières  à  refuser  une  ou  deux  heures 
de  promenade  par  jour,  remarquez  que  la  prome¬ 
nade  pourrait  servir  pour  une  course  utile  à  la  mai¬ 
son  —  mais  il  faudrait  tâcher  de  leur  en  faire  com¬ 
prendre  l’incontestable  utilité.  Combien  phj^sique- 
ment  et...  moralement  la  promenade  faite  en  plein 
jour,  av'^ec  l’agrément  de  la  maîtresse  serait  préfé¬ 
rable  aux  nocturnes  sorties  qui  n’ont  d’abord  pour 
raison  que  le  be.soin  d’aérer  les  poumons  de  nos  sui¬ 
vantes  —  ce  qui,  encore  une  fois,  est  indispensable  — 
et  qui  finissent  par  les  mettre  en  relation  avec  toute 
une  popidation  interlope,  qui  les  incite,  peu  à  peu, 
à  fréquenter  les  bals,  les  cafés-concerts  d’où  elles 
rentrent  à  une  heure  tardive,  sans  même  avoir  respiré 
l’air  pur  qu’elles  étaient  allées  chercher,  mais  ayant 
ajouté  une  fatigue  aux  autres,  ayant  raccourci  leurs 
heures  de  repos  et  préparé  à  l’éclosion  de  toutes 
les  maladies  physiques  et  morales  leur  organisme 
surmené  ! 


Constater  le  mal  c’est  bien,  y  trouver  des  remèdes 
c’est  mieux. 

Comment  déterminer  un  plus  grand  nombre  de 
jeunes  filles  à  embrasser  la  carrière  de  domestiques? 

Comment  leur  apprendre  leur  métier  de  façon 
rationnelle? 

Comment  enfin  les  soustraire  au  péril  physique  et 
moral  qui  les  guette  et  dont  nous  .subissons  le  contre¬ 
coup  immédiat? 

Chercher  comment  on  déterminera  un  plus  grand 
nombre  de  femmes  à  devenir  servantes,  c’est  affirmer 
implicitement  qu’il  y  a  pour  elles  des  avantages  à 
remplir  cette  situation  :  ils  existent  en  effet  et  seront 
d’autant  plus  certains  que  leur  activité  sera  classée 
au  même  rang  que  tous  les  autres  métiers  et  que 
l’om^rière  ménagère  aura  remplacé  la  servante. 

La  jeune  fille  isolée  que  les  circonstances  obligent 
à  gagner  sa  vie,  qui  est  admise  dans  mie  honnête 
famille  que  dirige  une  maîtresse  de  mai.son  experte 
et  consciencieuse  est  dans  des  conditions  de  sécurité 
exceptionnelles,  en  même  temps  que  des  plus  pro¬ 
ductives  ;  elle  a  un  avantage  de  plus,  c’est  de  les 
préparer  à  ses  futures  fonctions  de  ménagère  et  de  mère. 

Il  faudrait  en  persuader  les  fillettes  de  nos  écoles 
primaires,  celles  qui,  au  .sortir  de  la  cla.sse,  vont  à 
l’atelier.  Tout  aussi  bien  (jne  leurs  parents  elles  ne 
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tiennent  compte  que  du  chiffre  des  gages  sans  songer 
aux  économies  qu’elles  réalisent  à  être  nourries, 
logées,  blanchies.  C’est  un  des  travers  de  la  famille 
ouvrière  de  ne  jamais  évaluer  que  l’argent  brutal  ; 
c’est  ainsi  que  la  femme  abandonne  son  foyer  pour 
l’usine  où  en  réalité  elle  gagne  moins  qu’elle  n’aurait 
économisé  en  restant  dans  son  intérieur. 

Baulu  nous  dit;  «  Etre  domestique  n’est  pas 
une  carrière.  Il  s’agit  d’en  établir  une  avec  d’abord 
de  la  considération,  un  apprentissage,  des  règle¬ 
ments,  des  protections,  toutes  les  garanties  sociales 
enfin  dont  s’entourent  les  autres  professions.  »  Et  cela 
est  très  vrai,  quoiqu’il  soit  peut-être  plus  pratique 
d’intervertir  l’ordre  des  facteurs  et  de  dire  qu’il  fau¬ 
drait  d’abord  l’apprentissage,  pour  amener  ensuite  la 
considération.  Tout  individu  qui  connaît  son  métier, 
ce  métier  fût-il  le  plus  luunble,  acquiert  par  cela 
même  une  sorte  d’autorité  d’où  naît  la  considération. 

On  a  pensé  que  cet  apprentissage  ne  pouvait  se 
faire  logiquement  que  dans  une  école  ;  aussi  les 
pays  éclairés  d’Europe,  l’Angleterre,  les  Pays-Bas, 
1:’S  pays  Scandinaves,  l’Allemagne,  la  Suisse  ont-ils 
créé  des  écoles  de  servantes.  En  Allemague,  elles 
se  trouvent  partout  où  sont  des  écoles  normales 
d’enseignement  ménager  ;  en  Suisse- ce  sont,  le  plus 
souvent,  de  simples  écoles  ménagères  qui  se  chargent 
de  cette  préparation.  Nulle  part  le  nombre  des 
élèves  n’est  ce  qu’il  devrait  être.  Chargée,  il  y  a  deux 
ans,  d’une  mission  du  Musée  social  pour  étudier  les 
écoles  de  servantes  en  Suisse,  j’en  suis  revenue  avec 
le  sentiment  que  d’ici  peu  d’années  les  quelques 
écoles  qui  se  partagent  les  rares  apprenties  qui 
viennent  à  elles  finiront  par  se  transformer,  comme 
l’ont  déjà  fait  la  plupart  de  leurs  devancières,  en 
écoles  ménagères  pour  la  petite  bourgeoisie. 

Les  filles  du  peuple  qui  se  décident  à  entrer  en 
condition  désirent  gagner  de  l’argent  immédinte- 
ment  et  quand  bien  même  l’école  de  servantes  les 
accueillerait  gratuitement,  et  quand  elle  leur  assu- 
reyait  pour  l’avenir  des  places  mieux  rétribuées,  on 
n’arriverait  pas  à  faire  changer  leur  manière  de  voir. 
Ce  serait  cependant  un  progrès  véritable  et  une 
sécurité  très  grande  de  sav'oir  que  notre  cuisinière 
se  rend  comijte  de  l’importance  qu’il  y  a  pour  ceux 
cjui  consomment  les  repas  qu’elle  prépare  à  ce  que 
ses  mains  soient  bien  nettes,  ses  vêtements  propres 
et  à  ce  qu’elle  protège  les  aliments  des  poussières 
pendant  qu’elle  balaie. 

Ce  serait  une  chose  merveilleuse  et  la  meilleure 
des  prophylaxies,  si  la  formation  morale  de  cette 
servante  lui  faisait  une  obligation  de  se  somnettre  aux 
conséquences  des  notions  d’hygiène  acquises  à  l’école. 

Mais  pour  cela,  encore  une  fois,  il  faudrait  que  les 
jeunes  filles  acceptassent  de  fréquenter  cette  école, 
et  je  ne  vois  pour  l’instant  qu’mi  moyen  de  les  y 
décider,  c’est  de  les  rétribuer,  pendant  qu’elles  y 
seraient,  au  taux  même  auquel  elles  pourraient 
prétendre  si  elles  étaient  placées.  La  mesure  est 
onéreuse,  je  la  crois  seule  efficace;  d’ailleurs,  petit 
à  petit  les  oeuvres  pourraient  —  en  imposant  un  droit 
de  placement  très  lourd  aux  maîtres  de  maison 


qu’elles  pourvoiraient  d’un  personnel  compétent  — 
rentrer  au  moins  dans  une  partie  de  leurs  débours. 

Pour  que  la  tentative  donne  tous  les  résultats 
qu’on  est  en  droit  d’espérer,  il  faudrait  encore  que 
l’école  des  servantes  trouvât  son  contre-poids  dans 
des  écoles  ménagères  destinées  aux  jemies  filles  de 
la  bourgeoisie  et  assidûment  fréquentées  par  elles. 
Elles  n’y  apprendraient  pas  seulement  la  science 
du  ménage,  mais  celle,  plus  difficile,  de  diriger  leurs 
aides  ;  il  serait  nécessaire  d’aillem-s  qu’une  entente 
existât  entre  l’école  des  servantes  et  celle  des 
maîtresses  afin  qu’il  y  ait  concordance  entre  l’en¬ 
seignement  donné  aux  unes  et  les  exigences  des  autres. 
Un  exemple  me  fera  mieux  comprendre,  le  profes¬ 
seur  de  l’école  des  servantes  à  propos  des  porteurs 
de  germes  aura  terminé  son  cours  par  une  appli¬ 
cation  au  servnce  à  peu  près  formulée  en  ces  termes  : 
«  Donc  puisqu’il  est  admis  que  même  mie  personne 
bien  portante  peut  contaminer  son  entourage,  qu’une 
bonne  partie  des  contagions  vient  par  la  salive  et  que 
tout  être  qui  parle  en  projette  de  fines  gouttelettes, 
votes  ne  parlerez  jamais  en  servant.  » 

La  leçon  est  comprise,  la  servante,  le  serviteur 
entrent  en  place,  chez  une  châtelame  des  plus  huppée. 
Mettons  que  ce  soit  la  baronne  de  Stettin  de  la 
«  Elambée  ».  Au  premier  acte,  le  domestique  paraît 
sur  la  scène  tenant  à  la  main  un  plateau  sur  lequel 
sont  rangées  symétriquement  les  tasses  à  café.  A 
peine  a-t-il  franchi  le  seuil  du  salon  que  la  baromie 
lui  adresse  une  question  qui  exige  une  réponse 
immédiate.  Élevé  à  notre  école,  il  devrait  rester  coi, 
et  ne  répondre  que  lorsqu’il  se  serait  débarrassé  de 
son  plateau,  mais  la  baronne  qui  n’a  pas  a.ssisté  aux 
mêmes  leçons  s’offusquerait  de  cette  manière  de  faire 
et  le  serviteur  répond  abondamment,  figé  à  sa  place, 
ainsi  que  l’exige  l’ancien  décorum,  puis  il  dépose  sur 
la  table  les  tasses  que  la  bienséance  la  plus  élémen¬ 
taire  ne  permet  même  pas  aux  convives  d’essuyer!.. 

Dans  certaines  régions  d’Allemagne,  à  Miuichen- 
Gladbach,  par  exemple,  on  a  pensé  que  la  manière 
la  plus  simple  d’établir  une  école  ménagère-ouvrière, 
et  même  une  école  de  servantes,  pouvait  bien  être 
de  confier  chaque  enfant,  au  sortir  de  l’école,  à  mie 
mère  de  famille  ayant  besoin  d’aide.  Pour  que  le 
.système  soit  vraiment  recoimiiandable  il  faudrait 
d’abord  coimaître  les  aptitudes  et  le  savoir  de  cette 
personne,  puis  la  mesure  dans  laquelle  elle  userait 
de  sa  jeune  apprentie. 

En  tous  cas,  qu’il  s’agisse  de  l’école  ou  de  la  maî¬ 
tresse-professeur,  il  est  certain  que  l’élève  accep¬ 
tera  mieux  quelaservante  en  fonctions  les  indications 
qui  lui  seront  données,  les  observations  qui  lui  seront 
faites.  Ajouterai-je  qu’elles  seront  faites  autrement? 
Même  une  feimne  peu  expérimentée  j)arlera  sur 
un  autre  ton  à  une  jeune  fille  qu’elle  est  chargée 
d’instruire  qu’à  une  aide  qu’elle  a  engagée  pour 
la  servir  ;  pom  celle-là,  et  quelle  que  soit  sa  bonté  i 
le  reproche  latent  se  cache  sous  l’enseignement  et 
finit  par  créer  entre  les  deux  partis  les  difficultés 
que  je  disais  plus  haut. 

En  réalité  le  plus  difficile  n’est  pas  de  créer  des 
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Lipoïdes  II.  I._  Alcaloïdes 
"ABLES  de  :  Organps  ""  Plantes 

ïde  spéciflqne  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ie,  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
énopause.  Sénilité,  etc. 


Lipoïde  spéciflqne  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie.  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées.  Troubles  de  la-Castration. 
I  Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Asthénfô  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
w  tate.  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  liémopoiétique  du  globule  ronge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  liomo- 
stiniulaut  de 
la  thyroïde. 


Lipoïde  liomo- 
stimulant  ex¬ 
trait  du  relu. 


ËT  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Envoi  Echantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  C>',  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 


Références  du  KEPHIR  S.AlilËRESm 

ae'Dutot”"  Parit,  !•  17  Ua!  ms. 

Hier  Monsieur  Salières, 

'uel  que  soit  le  succès  de  cotre 

1  La  consercatlon  du  Képhir  Salières  ■ 

1  pendant  3  à  4  semaines  au  moins,  et  ■ 
son  goût  agréable,  rendent  possibles  et  M 
faciles  les  cures  de  Képhir.  V 

Docteur  Deroide,  M 

1  le  sens  que  Je  cous  indique, 
gagnera  en  facilité  d'emploi. 

3/1  à  cous.  E.  Ducladx. 

D/n»l’  dt  l’initllut  Pastaur. 

’DrâüpHnëIôI 


MARCEL  LABBÉ 


LE  SANG 


0  édition,  1911,  i  volume  in-i6,  cartonné .  1  fr.  50 


|)  LAIT  BULGARE  “SOUREN  ’’  (Yoahourt) 

S.  HÉZARIFEND,  43,  Rue  RlCtier,  PARIS  ^  TÊlÉph,  :  257-56 
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écoles  de  domestiques,  ni  même  de  les  faire  suivre 
par  les  jeunes  filles,  mais  de  trouver  les  personnes 
vraiment  capables  de  les  diriger  et  de  donner  à  ces 
élèves  très  spéciales,  comme  instruction  et  comme 
éducation,  des  leçons  qui  leur  soient  vraiment  pro¬ 
fitables,  dans  les  milieux  si  différents  du  leur,  où 
leur  travail  les  conduit,  des  leçons  qui  relèvent 
réellement  des  connaissances  scientifiques  que  nous 
possédons  actuellement. 

1,’établissement  des  programmes  d’une  telle  école 
—  que  je  ne  rêve  pas  en  tous  points  semblables 
à  ceux  qui  existent  déjà  —  et  du  détail  des  leçons, 
tant  théoriques  que  pratiques  qu’on  y  devrait  faire, 
me  semble  bien  l’une  des  plus  curieuses,  des  plus 
intéressantes  et  des  plus  utiles  études  que  l’on  puisse 
entreprendre  :  nous  pourrons  y  revenir. 


Mais  ces  programmes  établis  et  réalisés,  c’est-à- 
dire  la  préparation  morale  et  technique  de  la  jeune 
servante  faite,  il  faudrait  encore,  pour  donner  à  ses 
fonctions  l’allure  d’un  métier,  élaborer  des  protec¬ 


tions,  des  règlements,  tels  qu’ils  existent  dans  toutes 
les  professions.  C’est  la  seule  manière  de  la  garantir 
du  péril  physi(iue  et  moral  qui  la  guette,  c’est  la 
seule  manière  de  travailler  efficacement  pour  elle 
et  pour  celles  qui  remploient. 

Cette  réglementation  sera  malaisée,  je  le  sais, 
elle  n’en  devient  pas  moins  indispensable  et  il  faut 
qu’elle  soit  établie  avec  rassentiment  et  le  concours 
des  maîtresses.  Car  le  jrlus  souvent  —  nous  en  avons 
eu  récemment  un  exemple  frappant  —  les  domes¬ 
tiques  livrés  à  leurs  seules  forces  obtiennent  des 
semblants  de  privilèges  qu’ils  sont  les  premiers  à 
regretter. 

La  question  est  brûlante  ;  elle  mérite  d’intéresser 
les  esprits  élevés  ;  abandonnée  à  sa  naturelle  évolu¬ 
tion,  elle  aboutira  à  la  disparition  des  aides-domes¬ 
tiques,  dirigée  avec  intelligence  et  amour,  elle  peut 
devenir  une  contribution  des  plus  intéressantes  à 
la  défense  morale,  physique  et  sociale  de  la  jeune 
fille  du  peuple  et  par  elle  au  développement  plus 
complet  et  plus  rapide  de  la  classe  ouvrière. 

A.  Moi.l-Wkiss. 


NECROLOGIE 


ANTONIN  PONCET  (1846-1913) 

Le  professeur  Poucet  est  mort  subitement  la  se¬ 
maine  dernière  dans  sa  propriété  de  Culoz,  à  l’âge  de 
soixante-sept  ans.  Cette  fin  brutale  a  surpris  tous 
ceux  qui  connaissaient  cet  homme 
alerte,  élégant  et  plein  de  vie 
qu’était  Antonin  Poucet. 

Bien  que  professeur  à  la  Faculté 
.de  médecine  de  Lyon,  il  était  sans 
cesse  dans  le  milieu  médical 
parisien  où  il  venait  terminer  sa 
carrière  comme  il  l’y  avait  com¬ 
mencée.  Docteur  et  agrégé  de  chi- 
■  rurgie  de  la  Faculté  de  Paris  en 
1879,  Poncet  fut  nommé  pro¬ 
fesseur  de  médecine  opératoire 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon 
en  1882  et  professeur  de  clinique 
chirurgicale  en  1890.  C'était  donc 
un  chirurgien.  C’est  en  cette  qua¬ 
lité  qu’il  assista  Carnot  poignardé 
par  l’anarchiste  Caserio,  arrêtant 
de  la  main  sur  le  marchepied  du  lan-  tumk 

dau  présidentiel  l’hémorragie  qui 
tua  le  président.  Il  publia  de  nombreux  travaux  de 
chirurgie  sur  les  maladies  des  os,  de  la  prostate,  etc. 

Mais  son  premier  titre  de  gloire  est  d’avoir  construit 
presque  entièrement  l’histoire  de  V actinomycose 
humaine.  Cela  suffirait  à  soi  seul  pour  illustrer  une 
vie.  Mais  cela  ne  suffît  pas  à  l’activité  du  pro¬ 
fesseur  lyonnais  et  son  esprit  créateur  sut  ouvrir 
une  autre  voie,  large,  belle,  immense,  pleine  de  butin 
pour  de  nombreux  lustres.  Il  aurait  pu,  s’il  l’avait 


voulu,  profitant  de  son  titre  de  professeur  de  cli¬ 
nique  chirurgicale,  s’occuper  uniquement  d’une 
clientèle  rémunératrice.  Mais  cela  répugnait  à 
cet  esprit  distingué.  Depuis  1896,  il  s’était  con¬ 
sacré  à  une  étude  de  pathologie  générale  (pii 
touche  plus  à  la  médecine  qu’à 
la  chirurgie,  à  celle  de  la  iubcr- 
cnlose,  dont  il  avait  découvert 
une  forme  nouvelle,  capable  d’une 
répercussion  considérable  sur 
toute  la  pathologie  médico-chirur¬ 
gicale  ;  la  tuberculose  inflamma¬ 
toire  dont  nous  parlons  un  peu 
plus  loin.  Entraîné  sur  ce  sillon, 
il  abandonna  Lyon  et  la  chirurgû' 
et  vint  à  Paris  convaincre  l’école 
Iiarisienne.  Plein  de  son  idée, 
enthousiaste  ■  d’invention,  plein 
d’une  ardeur  que  ne  connaissent 
pas  les  sceptic[ues,  on  le  voyait 
sans  cesse  à  la  Société  de  chi¬ 
rurgie,  à  [laj  Société  médicale  des 
Phci.  H'aui-y.  hôpitaux,  à  l’Académie  de  méde- 

cille,  apporter  le  fruit  de  ses 
travaux  et  soutenir  avec  intelli¬ 
gence,  bonne  grâce  et  italent,|les  discussions  les 
plus  orageuses,  qui  ne  lui  furent  pas  ménagées. 
Lorsque  fut  découvert  le  bacille  de  Koch  en  1882, 
l’histoire  anatomique  de  la  tuberculose,  construite 
de  toutes  pièces  par  l’observation  intelligente  de 
Laennec  se  résumait  à  deux  formes  de  la  maladie  : 
la  tuberculo.se  commune  à  tubercules  et  la  tuber¬ 
culose  caséeuse.  Hors  cela,  pas  de  tuberculose.  Les 
idées  classiques  étaient  si  décidément  ancrées  dans 
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les  esprits,  qu'il  ne  venait  à  l’idée  de  personne,  qu’il 
pût  exister  une  maladie  humaine  due  au  bacille  de 
Koch  sans  tubercules,  sans  cellules  géantes,  sans 
caséification.  Cela  est  si  vrai,  qu’à  chaque  lésion 
anatomicjue  d’allure  banale,  surajoutée  au  processus 
tuberculeux  classique,  on  attribuait  une  origine 
également  banale  surajoutée,  telle  qu’une  asso¬ 
ciation  microbienne,  pneumococcique  ou  staphylo- 
coccicpie.  Cela  est  si  vrai  encore  que,  quand  M.  Laii" 
douzy  créa  la  typho-bacillose  et  la  pleurésie  tuber" 
culeuse,  il  considérait  que  la  première  était  prétuber¬ 
culeuse,  et  qu’à  la  seconde,  macroscopiquement 
banale,  répondaient  des  tubercules  microscopiques 

Poucet,  avec  une  rare  sagacité  clinique,  sut  décou¬ 
vrir  une  troisième  forme  de  tuberculose,  jusqu’alors 
absolument  insoupçonnée,  une  tuberculose  qui 
n’avait  rien  du  tubercule,  ni  de  la  caséification 
et  qui  se  manifestait  anatomiquement  par  des 
lésions  absolument  banales,  de  réactions  cellulaires 
et  fibreuses,  comme  on  en  rencontre  dans  toutes 
les  inflammations  subaiguës  et  chroniques,  et  qu’il 
baptisa  pour  cela  tuberculose  inflammatoire.  Ce 
terme  est  peut-être  critiquable,  et  l’appellation  de 
uberculose  von  folliculaire,  proposée  depuis  par 
Landouzy,  est  peut-être  plus  exacte,  puisqu’elle  est 
anatomiejue  comme  celles  auxquelles  elle  s’oppose, 
mais  elle  individualise  nettement  la  personnalité 
tuberculeuse  cju’elle  désigne. 

C’est  la  découverte  du  rhumatisme  tuberculeux 
cju’il  fit  en  1896,  qui  amena  progre.ssivenient  Poucet 
à  la  conception  de  la-  tuberculose  inflammatoire, 
non  pas  comme  beaucoup  se  sont  plu  à  le  dire,  par 
des  remarques  cliniques  superficielles,  mais  par  une 
lente  et  minutieuse  observation  des  malades.  Nous 
ne  pouvons  résister  au  désir  de  rappeler  ici  la  façon 
dont  Poucet  est  arrivé  à  sa  concëption  du  rhuma¬ 
tisme  tuberculeux  et  de  la  tuberculose  inflamma¬ 
toire  dont  elle  est  sortie,  et  qu’il  a  narrée  lui-même 
dans  son  livre  sur  le  rhumatisme  tuberculeux  (i). 

<■  Maintes  fois  clans  des  leçons  cliniques,  nous  appelions, 
l’attention  des  élèves  sur  ce  fait  bien  étudié  par  Bonnet, 
de  la  transformation,  in  situ,  d’arthrites  rhumatismales 
en  tumeurs  blanches,  sur  la  coexistence,  chez  les  phtisi¬ 
ques,  du  rhumatisme  articulaire,  aigu  ou  chronique,  et 
de  lésions  nettement  tuberculeuses  clés  os  ou  des  articu¬ 
lations.  Sous  l’influence  de  ces  faits,  une  compréhension 
nouvelle  se  fit  progrc.“sivement  jour  dans  notre  esprit, 
grâce  à  de  constantes  observations  au  lit  du  malade. 

«En  1896,  une  observation  clinique,  dans  l’espèce 
plus  démonstrative,  me  révéla  le  rhumatisme  tuber- 

«  Il  s’agissait  d’un  enfant  de  quinze  ans,  qui  entra  dans 
mon  service  avec  une  coxo-tubereulose  suppurée,  il 
présentait,  en  outre  de  lésions  pulmonaires  dont  la  nature 
n’était  pas  douteuse,  des  synovites  des  gaines  du  poignet, 
des  polyarthrites  multiples  des  articulations  interpha- 
langicnnes.  Une  pléiade  de  ganglions  cervicaux  signalait 
clairement  encore  la  tuberculose.  Quelques  jours  après 
.son  entrée  à  l’Hôtel-Uieu,  il  fut  atteint  d’un  rhumatisme 
articulaire  aigu,  occupant  les  articulations  des  genoux 
et  des  pieds.  Celui-ci  tourna  bride  assez  brusquement 
quelques  semaines  plus  tard  ;  à  quelque  temps  de  là,  il 
se  présenta  de  nouveau  avec  la  même  allure. 

«  Ces  associations  pathologiques  m’intriguèrent  d’a¬ 
bord  beaucoup.  A  la  réflexion,  je  ne  pus  moins  faire  que 
de  les  rattacher  les  unes  aux  autres,  et  de  les  attribuer 
à  une  même  cause.  E’enfant  ne  présentait  pas  d’autre 

(i)  PoxcEï  et  I.ijRicHE,  Ee  Khumatisme  tuberculeux,  p.  5, 


infection  actuelle  ou  antérieure,  que  de  la  tuberculose.  U 
n’était  que  tuberculeux,  et  c’est  son  infection  bacillaire 
qu’il  me  sembla  tout  à  fait  rationnel  de  mettre  en  cause. 
Je  songeai  alors,  au  nom  de  la  pathologie  générale  et  de 
l’observation  journalière,  qu’il  n’y  avait  aucune  raison 
pour  isoler  la  tuberculose,  et  pour  l’exclure  des  infec¬ 
tions  capables"  d’engendrer  un  pseudo-rhumatisme. 

«  Cette  hypothèse,  si  vraisemblable,  prit  corps  rapi¬ 
dement  au  contact  des  faits,  et  bientôt  le  rhumatisme 
tuberculeux,  né  de  l’observation  clinique,  se  révélait  à 
nous,  avec  toutes  les  modalités  des  rhumatismes  infcc- 

«  A  ce  moment,  agrandissant  notre  conception,  nous 
fûmes  conduits  par  l’observation  minutieu.se  des  faits, 
à  la  notion  de  la  tuberculose  inflammatoire.  » 

C’est  ainsi  que  Poncet  déinoiitra  la  nature  tuber: 
culeuse  non  seulement  d’un  grand  nombre  de 
pseudo-rhumatismes  mais  de  lésions  osseuses  variées, 
cataloguées  jusqu’alors  par  les  chirurgiens  comme 
entités  morbides,  telles  la  scoliose,  la  tarsalgie  et 
le  pied  plat,  le  genu  valguin,  des  lésions  fibreuses 
diverses  telles  que  la  camptodactylie,  la  rétraction 
de  l’aijonévrose  palmaire,  etc.,  enfin  toutes  sortes  de 
scléroses  diverses  atteignant  le  cœur,  l’estomac,  le 
rein,  le  foie,  etc.  L,a  conséquence  de  cette  extension 
raisonnée  de  la  tuberculose  inflammatoire  fut  cpie 
la  diathèse  arthritique  elle-même  opposée  par  des 
années  de  routine  à  la  tuberculose,  dont  on  la  consi¬ 
dérait  comme  l’antagoniste,  devient  avec  Poncet 
la  manifestation  d’une  tuberculose  scléreuse  poly¬ 
viscérale.  Si  d’autres  infections  sont  capables  de 
totaliser  les  manifestations  multiples  de  cette  dia¬ 
thèse,  du  moins  la  tuberculose  en  réclame  la  plus 
grande  part  et,  dit  Poncet,  «si  le  mot  arthritisme 
doit  être  conservé,  il  ne  doit  pas  avoir  très  .souvent 
d’autre  signification  que  celle  du  terrain  vacciné 
contre  une  tuberculose  maligne»  (2). 

Chaque  fois  qu’un  esprit  original  s’écarte  de  la 
tradition  routinière  et  se  hasarde  sur  le  chemin  de 
la  'Vérité,  il  y  rencontre  l’Envie  et  la  Médiocrité, 
armées  du  Mensonge  et  de  l’Incrédulité. 

Poncet  ne  put  s’y  soustraire.  Comme  il  le  dit  lui- 
même,  «  ce  fut  avec  scepticisme  et  ironie  que  l’on 
accueillit  la  conception  de  la  tuberculose  inflam¬ 
matoire.  » 

Il  supporta  le  sarcasme  avec  une  vaillance  élé¬ 
gante  ;  il  sut  malgré  les  sourires,  et  les  voix  qui 
couvraient  la  sienne,  faire  entendre  ce  qu’il  voulait 
dire.  Et  sa  persévérance  a  porté  ses  fruits.  Ea  tuber¬ 
culose  inflammatoire  est  tellement  démontrée  que 
chaque  jour  son  domaine  s’agrandit  sous  son  nom 
primitif  ou  sous  son  autre  appellation  de  tuber¬ 
culose  non .  folliculaire.  Peu  importe  tjue  les  cher¬ 
cheurs  d’aujourd’hui  oublient  quelquefois  ce  nom 
de  Poncet,  le  temps  saura  lui  rendre  justice.  Ees 
années  s’écouleront,  les  hommes  passeront,  les  pas¬ 
sions  individuelles  et  l’intérêt  particulier  ne  met¬ 
tront  plus  obstacle  à  l’exacte  attribution  des  mérites 
de  chacun,  et  l’on  dira  la  Tuberculose  de  Poncet 
pour  désigner  la  tuberculose  inflammatoire  ou  non 
folliculaire,  comme  on  dit  le  tubercule  de  Laennec 
ou  la  granulie  d’Empis. 

Qu’il  me  soit  permis  d’apporter  ici  un  hommage 
attristé  à  ce  créateur  d’école,  épris  de  son  art,  con¬ 
vaincu,  et  plein  d’enthousiasme  qui  voulut  bien 
m’honorer  de  sou  amitié.  G.  MiEIAN. 

(2)  PoxcET  cl  I.ERiCHE,  I,a  tuberculosc  inflaiiimaloire,  p.  6 
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15  grainines  farine  de  blé, 

15  graïunies  de  beurre, 

250  grammes  d’eau, 

1  gramme  de  sel. 

Délayer  .  la  farine  dans  un  peu 
d’eau  froide.  Ajouter  le  sel,  le  beurre, 
le  reste  de  l’eau  bouillante,  et  faire 
cuire  lentement  pendant  15  minutes. 

On  peut  relever  le  goût  et  la 
saveur  nutritive  de  cette  bouillie 
en  y  ajoutant  une  cuillerée  à  café 
d'extrait  de  viande,  3  cuillerées  à 
soupe  de  crime  de  lait,  et  en  «liant» 
avec  un  jaune  d’œuf. 

Préparer  de  la  même  manière  : 
potage  farine  de  rie,  de  mais,  etc. 

Bouillie  à  la  farine  de  blé  et  cacao. 

30  grammes  de  farine, 

20  grammes  de  cacao, 

2  morceaux  de  sucre, 

1/2  litre  de  lait. 

Délayer,  dans  nn  peu  de  lait 
froid,  la  farine  de  froment  et  la 
poudre  de  cacao.  Verser  dans  le 
reste  du  liquide  ainsi  que  le  sucre,  et 
faire  bouillir  lentement  pendant 
15  minutes. 


Bouillie  à  la  farine  d’orge. 

30  grammes  de  farine  d’orge, 

1/2  litre  d’eau  (lait  ou  bouillon, 
suivant  les  indications). 

I  morceau  de  sucre, 

1  gramme  de  sel. 

Délayer  la  farine  dans  un  peu 
d’eau.  Verser  ce  mélange  bien  homo¬ 
gène  dans  le  reste  du  liquide,  et 
faire  bouillir  lentement  pendant 
15  minutes,  eu  agitant  sans  cesse. 

Œufs  brouillés. 

2  oeufs  frais, 

5  grammes  de  beurre, 

I  gramme  de  sel. 

Enduire  de  beurre  une  assiette 
émaillée  qu’on  place  au  bain-marie, 
de  telle  façon  qu’elle  recouvre 
complètement  le  vase  où  est  l’eau, 
sans  que  la  vapeur  puisse  aller  dans 
l’assiette,  2  minutes  après  que 
l’assiette  est  chauffée,  y  battre  les 
œufs,  les  saler,  et  remuer  dé  suite 
avec  une  cuillère  eu  bois,  jusqu’à 
formation  de  bouillie  claire.  Servir 
dans  l’assiette  chaude. 

On  peut  ajouter  aux  œufs 
brouillés  du  jambon  maigre  coupé 
par  menus  morceaux. 


Œufs  brouillés  au  sucre. 

2  œufs  frais, 

2  cuillerées  à  soupe  de  crème  de  lait, 

I  gramme  de  sel, 

I  cuillerée  à  café  de  .sucre, 

1/2  cuillerée  à  café  de  jus  de  citron, 

5  grammes  de  beurre. 

Même  manière  de  procéder  que 
pour  la  préparation  précédente. 

Purée  de  carottes. 

125  graïunies  de  carottes  jeunes, 

25  grammes  de  beurre, 

2,30  ceutimètres  cubes  de  bouillon, 
I  pincée  de  sei, 

I  pincée  d  e  sucre. 

Éplucher  les  carottes,  les  couper 
eu  petits  morceaux  et  faire  cuire 
dans  le  bouillon  en  ajoutant  une 
pincée  de  croûte  de  pain  ramolli 
dans  de  l’eau.  Passer  au  tamis  et 
porter  de  nouveau  sur  le  feu  avec  le 
beurre  et  un  peu  de  sucre  et  de  sel. 

Purée  de  fonds  d’artichauts. 

3  fonds  d’artidiauts, 

15  grammes  de  beurre. 

10  centimètres  cubes  de  bouillon.  , 
Paire  cuire  les  fonds  d’artichauts 
dans  de  l’eau  jinsqu’à  ce  qu’ils  s’écra¬ 
sent  sous  le  doigt.  Les  réduire  en 
purée,  avec  un  pilon.  Faire  cuire 
ensuite  avec  le  bouillon  et  le  beurre 
jusqu’à  consistance  voulue. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Hémorragies  de  la  fièvre  typhoïde 
Donner,  toutes  les  heures,  à 
l’heure,  une  cuillerée  à  soupe  de  la 


Ergotiiic .  4  gr. 

Acide gallique .  o  gr.  50 

Sirop  de  térébenthine .  30  gr. 


Eu  même  temps,  donner  toutes 
les  heures,  à  la  demi,  une  cuillerée 
à  soupe  de  la  seconde  potion  : 
Chlonire  de  calcium  ...  4  grammes 

Sirop  d’opium .  30  — 

Eau  distillée .  120  — 

Aménorrhée  chlorotique 
Prendre  chaque  jour  quatre  à  huit 


des  pilules  t 

.Safran  de  mars  apéritif -  o  gr.  10 

Poudre  d’aloe's .  o  gr.  10 

Poudre  de  safran .  o  gr.  15 

Extrait  d’armoise .  Q.  s. 

Pour  une  pilule  non  argentée, 
n”  40.  (Alb.  Robin). 


Hémorragie  intestinale. 

Immobiliser  l’intestin  en  faisant 
prendre  de  l'opium  (extrait  thébaïque 
10  centigrammes  eu  potion). 

Ou  bien  :  ■  .  , 

Clilomrc  de  calcium .  4  grammes. 

Sirop  d’opium .  30  — 

Eau  distillée .  120  — 


Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les 
deux  heures,  et  alternativement  avec 
une  potion  d’ergotine  (A.  Robin). 
Ou  mieux  : 


Ergotine .  3  grammes. 

Chlorure  de  calcium. . .  4  — 

Eau  distillée .  150  — 

Une  cuillerée  à  bouche  toutes  les 
deux  heures. 

Et  dans  l’heure  intercalaire,  faire 
prendre  : 

Extrait  thébaïque .  10  ceiitigr. 

Sirop  d’écorces  d’o- 

raiiges  amères .  60  grammes. 

Eau  distillée .  140  — 

Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les 
deux  heures.  (Hirtz). 

Ou  encore  administrer  Veau  de 
Rabel  en  limonade  glacée,  ou  le 
perchlorure  de  fer  à  faibles  doses, 
ou  la  ferropyrine,  ou  les  poudres 
inertes. 


Eau  de  Rabel . 

—  distillée . 

Sirop  de  ratanhia . 

Beiizoïiaphtol . 

Salicylatc  de  .bismuth . 

Extrait  thébaïque . 

•Sirop  de  ratanhia . 

Julep  gommeux . 


2  grammes. 


30  — 

5  grammes. 

10  centigr. 
30  grammes. 
150  grauuncs. 


Par  cuillerées  (Le  Gendre). 
Employer  préventivement,  pour 
éviter  les  entérorragies,  le  chlorure  de 
calcium  par  la  voie  buccale,  à  la  dose 
de  2  à  3  grammes. 

En  cas  d’anémie  aiguë  :  position 
déclive  ;  excitants  et  stimulants  diffu¬ 
sibles.  Injections  d’éther  et  de  caféine , 
alternativement. 

Recourir  à  l’injection  intravei¬ 
neuse  '  d’eau  salée  (sérum  artificiel) , 
à  la  dose  de  1/2  à  i  litre,  à  38». 

Chlorure  de  sodium.  7  grammes. 
Eau  distillée  stéri¬ 
lisée .  I  000  — 

(Herzex). 


Paludisme  chronique. 


Poudre  de  ciuiiiquiiia\ 

gris . ] 

Poudre  de  quim|uiua( 

Poudre  de  quimiuiiia  1 


Pour  I  paquet  :  3  paquets  par 
jour,  après  les  repas  dans  une  tasse 
de  café.  (Herzën) 
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GUTRO-ENTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  MlBS  Dyspeptlqoes  u  ii  1” 


®  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 

Sirop  Jrouette-Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou.  après  oliaque  tétée  ou  toltooron.. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  à  la  Papale 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  ^ 


La  “Fapaïiie”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


Mil 


IbladiRSdei  EsfomaciItttestîasÆttfantsMultes 

SIROPdeTROUETTE-PERRETâ  la“PAPAÏNE”| 

1  cuillerée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr.  le  Flacon.  | 

EE.IXIRd8TROUETTE-PERRETâla‘*PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaguB  repas .  5  fr.  le  Flucon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETàla"PAPAÏNE” 

1  à  2  cachets  à  chaque  . 4  fr.  U  Boite. 

COMPRlMÉSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

2  à8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flncoii. 

E.TROUETTE,  15,  Eqs  dis  iMtDbleMoiliislrltls,  Faril  -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


SEMAINE  MEOICALE.  —  La  calciréaction  et  sa  signifi¬ 
cation  diagnostique  (G.  Rodii,i.ox,  n“  37,  10  septem¬ 
bre  1913). 

Chez  les  tuberculeux,  la  désassimilation  des  tissus 
organiques  est  active  et  donne  lieu  par  autophagie  à 
la  production  de  substances  de  désassimilation  acides 
qui  solubilisent  la  chaux  organique  et  l’entraîiieut  en 
presque  totalité  par  la  voie  rénale. 

Donc,  en  présence  d'un  malade  chez  lequel  on  a  quel¬ 
ques  raisons  de  soupçonner  la  tuberculose,  on  a  intérêt 
à  pratiquer  le  calcidiagnostic  par  les  urines,  c’est-à-dire 
à  employer  un  moyen  simple  et  rapide  de  déterminer 
instantanément  la  teneur  en  chaux  de  rnrine  d’un  malade. 

Connaissant  le  régime  alimentaire  suivi  et  le  taux  de 
l’élimination  calcique  donné  par  la  calcii  énctiou,  011  pourra 
se  rendre  compte  de  la  situation  dans  laquelle  se  trouve 
le  malade  au  point  de  vue  de  l’excrétion  calcique. 
PRESSE  MÉDICALE.  —  La  luétine-réaction  (cuti-réao- 
É  tion  de  la  syphilis)  (P''^  Hideyo  Noorciii,  ip'  76, 

17  septembre  1913). 

Comme  dans  la  tuberculose,  il  est  possible  d’obtenir 
une  cuti-réaction  dans  la  syphilis,  mais  avant  Xoguchi, 
personne  n’avait  en  l’occasion  de  la  réaliser,  en  raison 
du  manque  de  cultures  pures  du  Treponema  pallidum. 
Cette  luétine-réaction  est  désormais  po.ssible  ;  la  luétine 
préparée  par  Noguchi  contient  plus  de  six  races  de 
Trcpoiiema  pallidum  ;  elle  est  conservée  à  la  chambre 
froide  et  diluée  avec  du  sérum  au  moment  de  l’emploi. 

Quand  la  luétine-réaction  est  positive,  la  réaction  peut 
se  présenter  sous  trois  formes  :  1“  la  forme  papuleuse  se 
manifeste  vingt-quatre  à  quarante-huit  heures  après 
l’injection  par  une  papule  rouge,  indurée,  surélevée, 
d’uiie  dimension  de  7  à  10  millimètres.  Elle  augmente 
progressivement  pendant  deux  ou  trois  jours,  puis  di¬ 
minue  graduellement  et  finit  par  disparaitre  eu  sept  à 
dix  jours  ;  a»  là  forme  pustuleuse  débute  après  la  précédente  ; 
au  bout  de  quatre  à  cinq  jours,  ou  voit  apparaître  de 
petites  vésicules,  puis  se  forme  une  pustule.  Le  sujet 
accuse  quelquefois  un  prurit  plus  ou  moins  intense; 
3“  la  forme  torpide  se  caractérise  par  la  lenteur  dans 
l’apparition  de  l’élément  typique,  lîrusquenient,  parfois 
deux  ou  trois  semaines  après  l’injection  apparaît  nu  élé¬ 
ment  presque  toujours  pustuleux. 

Or,  cette  luétine-réaction  est  pratiquement  absente 
ou  très  légère  chez  les  personnes  présentant  des  aceidents 
syphilitiques  primaires  ou  secondaires,  tandis  qu’elle  est 
toujours  positive  dans  les  cas  chroniques  ou  latents. 
Dans  les  cas  de  syphilis  héréditaire,  la  réaction  est 
d’ordinaire  positive  ;  dans  la  syphilis  cérébro-spinale,  la 
réaction  est  inconstante. 

D’autre  part,  la  luétine-réaction  peut  manquer  lorsque 
le  Wassermann  est  fortement  positif  et,  par  contraste, 
dans  les  syphtiides  tertiaires,  aussi  bien  que  dans  la 
syphilis  héréditaire,  les  deux  réactions  peuvent  être  pré¬ 
sentes  en  même  temps. 

Chez  les  spécifiques  soumis  à  un  traitement  énergique, 
la  Wassermann-réaction  diminue  et  finit  par  disparaître, 
tandis  que  la  luétine-réaction  parfois  absente  ou  très 
légère  au  début  devient  plus  intense  au  moment  où 
la  Wassermann-réaction  disparaît. 

La  luétine-réaction’  donne  un  moyen  de  déceler  la 
syphilis  à  un  stade  chronique  ou  latent  dans  lequel  les 
symptômes  cliniques  de  Wassermann-réaction  sont 
temporairement  absents.  Luétine-réaction  négative  dans 
les  cas  chroniques  de  syphilis  où  les  symptômes  sont 
graves  et  Wassermann-réaction  positive,  indiquent  un 
pronostic  défavorable. 


LYON  CHIRURGICAL.  —  La  résection  physiologique 
du  ganglion  de  Gasser  ou  neurotomie  rétrogassé- 
rienne  dans  le  traitement  des  névralgies  faciales 
rebelles  (Eri'i'z  de  Beui.e,  t.  X,  n»  3,  i’’’’  septem¬ 
bre  1913). 

A  côté  de  la  gassérectomie  dont  la  réputation  s’était 
établie  solide  après  vingt  ans  d  épreuves  brdhimnu  ut 
soutenues,  à  côté  de  l’extirpation  du  ganglion  de  Gasser, 
vient  de  surgir  nue  intervention  rivale,  «  menaçant  sérieu¬ 
sement  son  prestige,  ou  plutôt  en  voie  de  la  détrôner  et 
de  la  supplanter  complètement.  Cette  iulerveiition  nou¬ 
velle  consiste  dans  la  simple  section  de  la  racine  dn  tri- 
jnmeau  entre  le  ganglion  et  la  protubérance.  Elle  porte 
le  nom  très  expressif  de  «  neurotomie  rétrogassérienne  », 
que  nous  lui  avons  nous-mênie  donné.  » 

La  nenrotomie  rétrogassérienne  agit  de  façon  toute 
autre  que  la  gassérectomie,  mais  non  moins  certaine. 
Elle  ne  détruit  pas  la  voie  nerveuse .  dans  sa  totalité,  elle 
la  coupe  simplement  eu  levant  un  de  ses  segments. 
Sectionner  la  racine  protubérantielle,  c’est-à-dire  la 
séparer  du  ganglion,  son  centre  trophique,  revient  donc 
à  détruire  par  dégénérescence  définitive  tonte  la  partie 
centrale  de  la  voie  sensitive.  Cette  opération  équivaut, 
suivant  le  terme  heureux  de  Vau  Gehuchteii,  à  une 
véritable  extirpation  physiologique. 

't'audis  que  la  mortalité  de  la  gassérectomie  s’élève 
encore  eu  mo3-eniie  à  15  p.  100,  celle  de  l’opération  de 
Spiller-Frazier  autrement  plus  sûre  n’est  que  de  2  p.  100. 
«  Les  huit  malades  que  nous  avons  opérés  personnelle¬ 
ment  ont  tous  guéri  sans  le  moindre  incident.  » 

LYON  MÉDICAL.  —  Poliomyélite  antérieure  par  trau¬ 
matisme  de  la  colonne  cervicale  (A,  Gonneï  E'i' 
B.  Rendu,  n»  36,  7  septembre  1913). 

Deux  facteurs,  l’un  certain,  un  traumatisme  récent 
de  la  colonne  cervicale,  l’autre  seulement  très  probable^ 
l’hérédo-syphilis,  se  rencontrant  chez  un  malade  ont  pu 
déterminer  un  tj-pe  d’affection  systématisée,  une  polio¬ 
myélite  antérieure  aiguë,  qui  ordinairement  n’est  sous  la 
dépendance  ni  de  run  ni  de  l’autre. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  RONDEAUX.  —  Erreur  de 
morphinomane.  Les  abcès  de  fixation  au  nitrate  d'ar¬ 
gent  (Guyo’i'  et  jEANNENEY,n“  36,  7  Septembre  1913). 

Une  morphinomane  inquiète,  irritée  par  la  suppression 
du  toxique,  découvre  uu  flacon  renfermant  nn  liquide 
incolore  qu’elle  prend  pour  de  la  morphine.  Conp  sur 
coup,  elle  se  fait  huit  infections. 

A  la  dernière  piqûre,  cette  femme  ressentit  une  véri¬ 
table  brûlure.  L’effet  de  la  morphine  n’apirarut  pas,  et 
la  douleur  fut  telle  qu’elle  se  rendit  à  l’hôpital,  où  l’ana¬ 
lyse  du  liquide  révéla  une  solution  de  nitrate  d’argent  à 
2  p.  100.  Ou  fut  obligé  sept  jours  après  l’injection  d’in¬ 
ciser  plusieurs  abcès  d’où  l’on  retira  im  pus  bien  lié,  avec 
•  des  grumeaux,  des  débris  sphacélés,  rappelant  le  pus  des 
abcès  de  fixation.  L’examen  microscopique  montra  un 
pus  aseptique  contenant  du  nitrate  d’argent  et  ayant 
les  mêmes  caractères  cellulaires  que  le  pus  des  abcès  de 
fixation,  c’est-à-dire  «  de  nombreuses  ombres  leucocy¬ 
taires  des  polynucléaires  à  granulations  graisseuses  et 
quelques  globules  rouges». 

GAZETTE  MÉDICALE  DE  NANTES.  —  Un  cas  de  fièvre 
ganglionnaire  (M.  Breeet,  6  septembre  1913). 

La  sérothérapie  antidiphtérique  peut  être  suivie 
d’accidents  sérieux  et  cette  sérothérapie  n’agit  réellement 
bien  qu’en  cas  de  diphtérie  ;  «  Ce  sont  deux  bonnes  rai¬ 
sons  pour  lesquelles  il  ne  faut  pas  prodiguer  le  sérum 
antidiphtérique  et  l’injecter  à  des  malades  dont  l’affec¬ 
tion  n’est  pas  due  au  bacille  de  Lœffler.  » 
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FOURNITURES  GENERALES  POUR  LA  MÉDECINE 

r:::::  la  chirurgie,  les  sciences  r:::: 

INSTRUMENTS,  MOBILIER  MÉDICAL,  ÉLECTRICITÉ  MÉDICALE,  ORTHOPÉDIE,  PANSEMENTS 

Vente,  Achat,  Échange,  Location,  Entretien,  Réparation,  Transformation 


Ch.  LOREAU 

Officier  d’Académie,  Officier  on  Mérite  Agricole,  Médaille  d’honneur  de  l’Assistance  Publique 

Rue  Abel,  PARIS  (xiie),  Gare  de  IvYOn.  —  TÉLÉPHONE  :  941=85 


Mobilier  complet  laqué  et  nickelé  pour  salle  de  petite  Mobilier  complet  laqué  et  nickelé  s'adjoignant  au  cabinet 

chirurgie.  N“  i.  Prix . .  380  fr.  de  consultation  du  Docteur.  N“  2.  Prix .  605  fr. 

Pour  la  province.  Emballage.  3o  fr.  Pour  la  province.  Emballage.  40  fr. 


Mobilier  complet  pour  salle  d’opérations,  petit  hôpital  Mobilier  très  complet  pour  service  de  chirurgie  d’hôpital 

ou  maison  de  santé.  N»  3.  Prix .  978  fr.  ou  maison  de  santé  important.  N“  4.  Prix.  2125  fr. 

Emballage  province.  40  fr.  Emballage  province.  70  fr. 


INSTALLATIONS  COMPLÈTES  DE  MAISONS  DE  SANTÉ  ®  HOPITAUX  CLINIQUES 

Ch.  LOREAU.  3'‘\  Rue  Abel.  PARIS  (XIP) 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


BORDEAUX.  — ■  Un  garçon  de  six  ans  était  soigné  pour 
un  gonflement  douloureux  de  la  jambe  survenu  sans 
cause.  Pendant  trois  jours,  fièvre,  douleur  et  gon¬ 
flement  augmentent.  On  diagnostique  une  ostéomyé¬ 
lite  biplane  du  tibia  et  Ton  trépane  ;  on  trouve  du  pus 
à  staphylocoques  dans  le  bulbe  inférieur  et  de  la  conges¬ 
tion  simple  au  bulbe  supérieur. 

Malgré  ce  double  drainage  et  un  traitement  cardiosthé¬ 
nique  et  stimulant  de  la  phagocytose,  l’état  général  reste 
mauvais,  la  fièvre  se  maintient  élevée  avec  albuminurie 
et  les  plaies  ne  bourgeonnent  pas,  Les  jours  suivants,  loca¬ 
lisations  successives  de  l’infection  staphylococcique  qui 
ne  nécessite  pas  moins  de  quinze  îmc/sîojis;  arthrites  puru¬ 
lentes  de  la  tibio-tarsieiine  droite,  des  deux  genoux, 
des  hanches,  du  coude  gauche  ;  ostéomyélites  des  deux 
radius  (extrémité  Inférieure),  de  l’humérus  droit  (extrémité 
supérieure),  de  l’omoplate  droite,  des  apophyses  épineuses 
des  neuvièmes  et  dixièmes  vertèbres  dorsales,  sans  parler 
de  nombreu.’i;  abcès  sous-cntanés  survenus  en  différents 
points  du  tégument  et  notamment  là  où  on  avait  pratiqué 
des  injections  de  caféine.  Pourtant  le  staphylocoque 
a  été  reconnu  à  l’état  de  pureté  absolue. 

1,’enfant  succomba  après  vingt-quatre  jours  de  lutte. 
(H.  L.  Rocher  et  H.  Villar,  Soc.  anatomo-clinique, 
7  avril  1913). 

M.  R.  Villar  présente  un  appendice  contenant  un 
tricocéphale  femelle  piqué  dans  la  paroi.  Cette  pièce  a  été 
enlevée  à  un  jeune  garçon  de  dix  ans  qui  a  présenté  la 
symptomatologie  classique  de  l’appendicite  banale.  Le 
ver  est  bien  enfoncé  dans  la  muqueuse  appendiculaire  ; 
l’examen  à  la  loupe  montre  nettement  le  flagellum 


disparaître  dans  la  paroi.  Étant  donnée  la  septicité  du 
milieu  intestinal,  on  peut  attribuer  à  ce  flagellum  im  rôle 
inoculateur  {Société  Anatomo-clinique,  7  avril  1913). 

LYON.  —  L’emploi  répété  de  l’éther  dans  la  péri¬ 
tonite  généralisée  a  donné  toute  satisfaetion  à  M.  Pâte 
qui  a  versé  dans  l’abdomen  de  ses  malades  150  centi¬ 
mètres  cubes  d’éther.  An  cours  de  ces  manœuvres,  il  a 
observé  un  certain  nombre  de  phénomènes  assez  parti¬ 
culiers;  «  I»  Aussitôt  l’éther  mis  dans  le  ventre,  le 
pouls  s’affole  pendant  cinq  à  dix  minutes,  puis  remonte 
très  vite  ;  sa  tension  devient  très  basse.  C'est  là  un  phé¬ 
nomène  sans  doute  réflexe. 

2“  Le  sommeil  anesthésique  se  prolonge  deux  heures 
environ,  pendant  lesquelles  les  malades  sont  calmes  ; 
c’est  au  moment  de  ce  réveil  que  l’amélioration  se  pro¬ 
duit  aussitôt,  l’action  toxique  est  incontestable  et  se 
manifeste  aussi  les  jours  suivants. 

3“  Localement,  aussitôt  après  la  mise  de  l’éther  dans  le 
ventre,  on  voit  le  liquide  filer  très  rapidement  de  tous 
côtés  ;  il  est  certain  que  si  l’on  invoque  une  action  anti¬ 
septique,  celle-ci  doit  s’exercer  mieux  qu’avec  l’huile 
camphrée  qui  séjourne  à  grand’peine  dans  le  péritoine. 

4“  J’ai  mis  de  l’éther  dans  l’abdomen  sur  des  malades 
non  endormis,  en  utilisant  l’orifice  de  drainage  ;  le  contact 
avec  le  péritoine  n’est  pas  douloureux  et,  comme  dans  les 
cas  précédents,  aussitôt  après  la  mise  de  l’éther,  le  pouls 
est  précipité  quelques  minutes,  puis  remonte  rapidement. 

50  De  plus,  lorsque  l’éther  arrive  au  contact  de  l’in¬ 
testin,  celui-ci  roséit  légèrement,  se  rétracte,  et  tend  à 
réintégrer  spontanément  l’abdomen  ;  ou  pourrait  peut- 
être  utiliser  cette  propriété  dans  les  occlusions  intes¬ 
tinales.»  (Soc.  de  chirurgie,  12  juin,  1913). 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


Unehualade  avait  été  traitée  à  l’étranger  par  la  radio¬ 
thérapie  pour  hypertrichose  de  la  lèvre  supérieure.  A  la 
suite  du  traitement,  elle  eut  des  ulcérations  avec  cica¬ 
trices  sclérosantes  et  télangiectasies  fragmentaires.  Tous 
les  traitements  avaient  été  essayés  contre  ces  lésions 
disgracieuses,  sans  résultat.  En  deux  mois  de  traitement, 
par  la  méthode  bio-kynétiquc,  on  obtint  une  remarquable 
amélioration,  comme  le  prouvent  les  photographies  pré¬ 
sentées  (MM.  Jacquet  et  Débat.  Soc.  de  radiologie 
médicale,  S  juillet  1913). 

Un  enfant  de  cinq  ans  présentait  des  symptômes  fonc¬ 
tionnels  de  maladie  pulmonaire  ayant  fait  penser  à  un 
kyste  hydatique,  étant  donné  l'aspect  radiologique  de 
l’image.  A  l’autopsie,  ou  trouva  une  masse  caséeuse  non 
ramollie  et  l’examen  microscopique  de  cette  masse  y 
révéla  une  énorme  quantité  de  bacilles  tuberculeux 
(MM.  d’Oelsnitz  et  Paschetta.  Soc  de  radiologie  médicale 
8  juillet,  1913). 

Depuis  mai  1910,  M.  Mahar  a  traité  par  la  radio¬ 
thérapie  121  cas  d’adénopathies  tuberculeuses,  dont  79  à 
l’hôpital  des  Enfauts-Malades.  Antérieurement  cette 
méthode  avait  été  appliquée  chez  27  malades.  Au  total  : 
82  cas  d’adénites  non  suppurées  et  66  cas  d’adénites 
suppurées,  fermées  ou  ouvertes. 

Au  point  de  vue  de  leur  répartition  topographique, 
les  148  cas  comprennent  :  136  cas  d’adénites  cervicales. 
6  cas  d’adénites  inguinales  ou  crurales,  2  cas  d’adénites 
axillaires,  2  cas  de  micropolyadéuites  disséminées. 

Les  résultats  du  traitement  sont  des  plus  intéressants. 

Sauf  dans  les  deux  cas  de  micropolyadéuites  qui  n’ont 
presque  pas  été  influencés,  dans  tous  les  autres  cas,  l’action 
des  rayons  X  a  été  constamment  favorable,  amenant 


une  guérison  relativement  rapide  et  durable  chez  la  plupar  t 
de  nos  malades  et  une  amélioration  très  nette  chez  tous 
les  autres. 

«Je  trouve  sur  les  148  cas  traités  : 

I  Adénopathies  non  suppurées  .  82  cas 

Guérison  complète^  38,  soit  45  p.  100 
environ. 

Grande  amélioration  :  26,  soit  30  p.  100 
environ. 

Amélioration  notable  :  18. 

II  -4dénopathies  suppurées  .  66  cas 

Guérison  complète  :  30,  soit  46  p.  100 
environ. 

Grande  amélioration  :  18,  soit  27  p.  100 
environ. 

Amélioration  notable  :  iS. 

J  e  suis  persuadé  que  la  proportion  des  guérisons  com¬ 
plètes  pourrait  être  bien  plus  considérable  si  un  grand 
nombre  de  ces  malades,  surtout  ceux  de  la  clientèle  hospi¬ 
talière,  n’avaient  pas  abandonné  le  traitement  avant  sa  fin. 

C’est  ainsi  que  sur  les  42  cas  traités  à  mou  cabinet  dont 
Il  suppurés  et  31  non  suppurés,  je  note  respectivement 
8  et  20  guérisons  complètes  soit  70  p.  100. 

La  durée  du  traitement  a  été  des  plus  variables.  En  ne 
tenant  compte  que  du  nombre  d’applications  faites 
sur  le  même  ganglion  on  sur  le  même  groupe  de  gan¬ 
glions,  je  note  un  minimum  de  2  applications  et  un 
maximum  de  6,  jusqu’à  guérison  complète  s'entend.  Les 
applications  étant  faites  à  intervalle  de  deux  semaines 
environ,  cela  suppose  une  moyenne  de  deux  mois.  » 

L’action  heureuse  de  la  radiothérapie,  in  loco,  dit 
M.  Mahar,  est  appréciable  dès  la  première  application 
(5oc.  française  d’électrothérapie  et  de  radiothérapie  médi¬ 
cale,  mai  1913). 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  INTERNATIONAL 
DE  MÉDECINE  DE  LONDRES 

SECTION  DE  PHYSIOLOGIE  (Suite). 

Parmi  les  autres  communications  intéressantes  de  la 
section  de  Physiologie,  mentionnons  les  recherches  de 
M.  De  Backer  (Paris)  et  le  rapport  du  P'  Abderhalden. 

Pour  M.  De  Backer,  tous  les  fœtus  et  tissus  embryon¬ 
naires  ne  peuvent  vivre  que  dans  un  milieu  sucré  et  azoté, 
ils  sont  véritablement  pleins  de  ferments-levures  qui 
jouent  un  rôle  capital  pendant  la  vie  intra-utérine  et 
la  plupart  des  maladies.  Dans  la  vie  intra-utérine,  les 
ferments  jouent  le  rôle  de  globules  sanguins  et  deviennent 
eux-mêmes  ces  globules,  après  la  naissance. 

M.  le  P'  Abderhalden  (de  Halle)  a  étudié  la  destruc¬ 
tion  des  protéines  dans  les  cellules. 

Le  mode  de  désintégration  des  protéines  s’explique  par 
l’hydrolyse  des  protéines;  il  se  forme  une  peptone,  un 
polypeptide  et  des  amido-acides  qni  représentent  la 
dégradation  la  plus  étendue.  Des  amido-acides,  il  peut 
se  dégager  de  l’acide  carbonique,  se  former  des  amines, 
ou  bien  le  groupe  amine  est  écarté  tout  d’abord,  et  il  se 
produit  ensuite  des  modifications  plus  étendues.  Les 
atomes  libres  des  chaînes  carboniques  peuvent  trouver 
une  utilisation  dans  des  synthèses  diverses.  C’est  ainsi  que 
doit  se  réaliser  la  formation  des  sucres  aux  dépens  des 
amino-acides,  à  l’aide  de  ce  carbone  résiduel.  Les  amino- 
acides  pourraient  même  fournir  les  éléments  de  forma¬ 
tion  des  phosphates.  Partout  nous  nous  trouvons  en  pré¬ 
sence  de  dégradations  successives. 

SECTION  DE  PATHOLOGIE  GENERALE  ET  D'ANATOMIE 
PATHOLOGIQUE 

La  première  séance  fut  présidée  par  le  Pr  Shallock , 
qui  lut  un  mémoire  sur  la  réparation  osseuse.  Le  P'  Adami 
(de  Moutréal)  parla  ensuite  de  V hyperblastose,  M.  Hey 
Groves  (Bristol)  sur  divers  procédés  expérimentaux  de 
réduction  des  fractures. 

Le  thymus  fut  étudié  par  le  Pr  Aschoff  (Preiburg)  ;  le 
Pr  Mac  Callum  (Columbia  Uuiversity)  rappela  ses  tra¬ 
vaux  sur  le  tétanos. 

Une  longue  discussion  s'engagea  sur  la  pathologie  des 
graisses  et  des  lipoïdes  (Bang,  de  Londres,  Frankel,  de 
Vienne,  Cramer,  d’Edimbourg,  etc.). 

Une  séance  importante  fut  consacrée  à  la  Pathologie 
du  Shock  : 

D’après  Yandell  Henderson,  professeur  de  physio¬ 
logie  à  Yale  (U.  S.  A.),  le  shock,  au  sens  large  dans  lequel 
le  terme  est  souvent  employé,  n’est  pas  un  trouble  par¬ 
ticulier  nettement  défini,  mais  un  ensemble  d'états  d'ap¬ 
parence  superficiellement  similaire.  L’auteur  expose  les 
théories  actuelles  de  physiologie  pathologique  de  ces 
processus,  celle  de  1’  «  acapnia  »  ou  de  l’apnée  mortelle 
comme  effet  de  la  douleur  ou  d’excitations  de  tous  ordres. 
Le  shock,  dans  le  sens  d’arrêt  de  la  circulation,  est  dû, 
non  à  la  fatigue,  à  la  paralysie,  à  l’inhibition  ou  à  quelque 
défaillance  des  centres  vaso-moteurs,  mais  à  un  processus 
qui  diminue  le  volume  du  sang  et  qui  résulte  d’un  état  de 
la  circulation  pratiquement  identique  à  celui  qui  est 
produit  par  l’hémorragie. 

Puis,  le  Pr  Hertwig  et  M.  Laz.  Barlos  exposèrent 
l’action  des  corps  radio-actifs  et  des  radiations  sur  les 
tissus  normaux  et  pathologiques.  Les  radiations  du 
radium  et  du  mésothorium  amènent  avant  tout,  dit  le 
P'  Hertwig,  des  modifications  dans  les  éléments  du 
noyau  des  cellules  végétales  et  animales.  C’est  pourquoi 


les  ovules  et  les  spermatozoaires,  malgré  la  nature  très 
différente  de  leur  protoplasma,  exposés  à  des  radiations 
d’égale  intensité,  subissent  des  modifications  sensible¬ 
ment  aussi  prononcées.  La  preuve  en  est  fournie  par 
l’arrêt  du  développement  de  l’oeuf  fécondé,  lorsque 
l’une  des  deux  cellules  germinatives  a  été  soumise  aux 
radiations  avant  la  fécondation. 

Pour  M.  Laz.  Barlos,  il  est  certain  que  de  très  faibles 
doses  peuvent  stimuler  la  prolifération  des  cellules.  Ceci  est 
important  parce  que  des  traces  minimes  de  radium  ont 
été  trouvées  associées  au  carcinome  dans  le  corps  humain. 

Enfin  MM.  Labbé  et  H.  Bith  font  une  communication 
sur  l’Amino-acidurie  pathologique.  A  l’état  normal,  les 
acides  sont  presque  entièrement  combinés  dans  l’orga¬ 
nisme,  et  le  rapport  de  l’azote  aminé  à  l’azote  total 
(Aza)\varie  de  0,5  à  3,5  p.  100. 

AzT  J 

A  l’état  pathologique,  on  en  retrouve  de  bien  plus  fortes 
proportions  dans  les  urines.  L’hyperaminoacidurie  se  ren¬ 
contre  :  1“  chaque  fois  que  la  cellule  hépatique  est  lésée 
anatomiquement  ou  troublée  gravement  dans  ses  fonc¬ 
tions  et  le  rapport  Aza  peut  atteindre  8  p.  100  ;  2°  au 

cours  du  diabète  avec  dénutrition  compliquée  d’acidose, 
elle  est  alors  de  règle  ;  le  chiffre  d’azote  aminé  peut  monter 
jusqu’à  3  grammes  au  lieu  de  0,05  à  0,309  et  le  rapport 
.\za  s’élève  jusqu’à  20  p.  100;  3“  dans  les  affections  à 
AzT 

destructions  tissulaires  abondantes  (leucémie,  pneumo¬ 
nie,  fièvre  typhoïde,  cancer,  etc.). 

Pour  mettre  en  lumière  raïuinoacidurie,  on  peut  uti¬ 
liser  l’ingestion  de  peptone  à  la  dose  de  20  grammes. 
Cette  épreuve  augmente  l’excrétion  d’aminoacides  chez 
les  malades  atteints  d’une  insuffisance  hépatique. 

SECTION  DE  BACTERIOLOGIE  ET  D'IMMUNITÉ 

Sous  la  présidence  du  P'  Sims  Woodhead,  la  discus¬ 
sion  s’ouvre  sur  un  sujet  déjà  présenté  au  Congrès  de 
Budapest,  sur  l’anaphylaxie. 

L’Anaphylaxie. 

M.  Friedberger  (de  Berlin)  compare  tout  d’abord 
l’auaphylaxie  aux  intoxications,  dont  elle  diffère  uni¬ 
quement  par  le  fait  que  les  substances  protéines  provo¬ 
quant  l’anaphylaxie  sont  par  elles-mêmes  inoffensives  et 
ne  deviennent  toxiques  que  si  elles  sont  injectées  à  un 
animal  sensibilisé  à  l’avance. 

En  l’absence  de  Ch.  Richet,  le  rapport  du  professeur 
de  physiologie  de  Paris  est  résumé  par  M.  Mc  Weeney. 
11  s’agit  de  l’anaphylaxie  alimentaire.  Pour  M.  Ch.  Richet, 
l’anaphylaxie  .alimentaire  est  due  à  un  manque  d’immu¬ 
nisation  :  quelques  albumines  sont  absorbées  à  doses 
minimes,  ce  qui  détermine  une  légère  anaphylaxie,  carac¬ 
térisée  par  des  éruptions  du  type  urticaire  ;  quand  une 
nouvelle  albumine  est  ajoutée  au  régime,  elle  doit  être 
prise  d’une  façon  répétée,  à  petites  doses  pour  habituer 
l’organisme. 

M.  Besredka  (Paris)  était  également  absent.  Il 
devait  traiter  de  l’anti-anaphylaxie. 

Puis  MM.  R.  Weill  (Cornell.  Universit5%  U.  S.  A.), 
Dale  (Londres),  Thiele  (Londres),  Krauss  (Vienne), 
prennent  la  parole  ainsi  que  M.  Bordet  (de  Bruxelles). 

Signalons,  sur  la  même  question,  une  communication 
très  documentée  de  M.  H.  de  Waele  (Paris). 

La  discussion  fut  très  vive,  particulièrement  entre  le 
rapporteur  M.  Friedberger  et  M.  Krauss,  et  montra  que 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  ces  ootumes  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils 


Die  Serodîagnose  der  Syphilis 
und  ihre  Bedeutung  für  Dia¬ 
gnose,  Thérapie  und  Progno¬ 
se,  von  B'  Rudoi,f  Muher,  1913, 
I  vol.  gr.  in-S  de  171  pages.  Br. 
(Urban  et  Schwarcenberg,  édit, 
à  Berlin  et  Wien). 

The  Openîng  of  the  new  buil¬ 
ding  of  the  Henry  Phipps 


Institute,  1913,  gr.  in-8  59  pages 
avec  figures.  Br. 

La  responsabilité  atténuée  des 
inculpés.  Question  médico¬ 
sociale,  par  le  Dr  Grasseï,  1913. 
in-8  de  92  pages.  Br.  (Roumégous 
et  Délion,  imprimeurs  à  Mont¬ 
pellier)  . 

Un  cas  de  tumeur  trachéale. 
Trachéoscopie  directe,  par  le 


Dr  Paue  De  Jeune,  1913  in-8 
7  pages  (Imprimerie  La  Meuse, 
à  Diége). 

Un  hivernage  dans  l’Antarc- 
tique.  Expédition  antarctique 
française  (1903-1905).  Comman¬ 
dée  par  le  Dr  J .  Charcot,  par  le 
Dr  Ernest  Gourdon,  1913,  i  vol. 
gr.  in-8  de  96  pages.  Br.  (G.  Stei- 
nheil,  édit,  à  Paris). 
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GENÈVE.  MENTHON  (Lac  d’Annecy).  URIAGE  (Grenoble).  ROYAT.  THONON-LES-BAINS. 

VALS.  VICHY,  etc. 
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irr  septembre  au  i5  octobre,  dans  toutes  les  gares  du  réseau  P.-L.-M.  aux  familles  d’au  moins  deux  personnes  voyageant 
ensemble. 

Minimum  de  parcours  simple  :  i5o  kilomètres. 

Prix:  la  première  personne  paie  le  tarif  général,  la  deuxième  personne  bénéficie  d’une  réduction  de  5o  p.  100,  la 
troisième  et  les  suivantes  d’une  réduction  de  y5  p.  100. 

ARRÊTS  FACULTATIFS 

Demander  les  billets  quatre  jours  à  l'avance  à  la  gare  de  départ. 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  ET  FILS,  19,  Rue  Hautefeuille,  PARIS 


TRAITÉ  PRATIQUE 

D’ANATOMIE  CHIRURGICALE 

ET  DE  MÉDECINE  OPÉRATOIRE 

Par  le  Docteur  Robert  PICQUÉ 

AGRÉGÉ  DU  VAL-DE-GRACE,  DOCTEUR  ES  SCIENCES 

Préface  de  M.  le  MIGSON 

MÉDECIN-INSPECTEUR  DE  l’aRMÉE;  DIRECTEUR  DU  VAL-DE-GRACE 

2  volumes  grand  in-8,  de  940  pages  avec  294  photographies  originales  de  MM.  Gauthier  et  Bellenot, 
brochés . 40  fr. 


4  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE  ► 

i  POUR  LE  TRAITEIHENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  de»  deux  sexes  ^ 

^  Fondé  en  1898  par  le  D'  BOURNEVILLE. — médecin  en  chef:  D'  G.  FAUL-BONCOUR,  ancien  ^ 
^  Interne  des  hôpiUux.  —  S'adreiger  Titry-sur-Seing,  prég  Parig,  22,  mt  Saint- Anbin.  —  lotin  illustrli  sar  ëiaMadg  ^ 
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es  théories  émises  étaient  diflicilement  conciliables.  Au 
prochain  Congrès,  sans  doute,  la  question  sera-t-elle 
posée  de  nouveau  et  l’on  nous  apprendra  ce  qu'est 
réellement  l’anaphylaxie  ! 

Les  microbes  passant  à  travers  les  filtres. 

M.  le  l’r  Lœffler  (de  Griefswald)  résume  les  travaux  des 
quin/.e  dernières  années  et  donne  un  aperçu  des  maladies 
dont  les  agents  pathogènes  appartiennent  au  groupe  des 
microbes  traversant  les  filtres,  actuellement  au  nombre 
de  38.  11  mentionne  les  circonstances  essentielles  de  la 
filtration,  la  dimension  néce.ssaire  des  pores,  la  pression 
filtrante,  la  durée  de  la  filtration,  la  proportion  du  filtrat, 
de  même  que  la  filtrabilité  de  ces  agents  à  l’ultrafiltre. 
Puis  il  étudie  avec  des  détails  les  cultures  des  microbes 
filtrants  de  la  péripneumonie,  du  choléra  des  poules,  de 
la  diphtérie  aviaire,  de  la  fièvre  aphteuse,  du  piétiu(  ma¬ 
ladie  du  sabot)  et  du  molluscum  contagiosum,  enfin  la 
mammite  cher  les  bestiaux,  avec  la  varicelle  et  l’agalactie. 

Pour  M.  John  Mc  Fadyean  (de  Londres),  c’est  un 
fait  frappant  que  la  grande  majorité  des  microbes  traver¬ 
sant  les  filtres  n’ont  pu  être  obtenus  dans  des  cultures 
artificielles.  Cela  peut  être  dû,  dans  quelques  cas,  à  ce 
qu’ils  sont  de  nature  protozoaire.  11  y  a,  en  cette  question 
des  microbes  filtrants,  énormément  de  questions  à  élu¬ 
cider,  et  il  faudrait  certainement  qu’on  fournisse  des 
subsides  à  des  laboratoires  spéciaux  pour  leur  recherche- 

M.Loeffler  résume  la  discussion  soulevée  parMM.Fornel 
(Berlin),  Kraus  (Vienne),  Alan  Green  (Londres),  etc.,  en 
disant  que,  dans  nombre  de  cas,  il  y  a  un  doute  très  justifié 
sur  le  caractère  authentique  d’un  virus  filtrant.  Des 
résultats  négatifs  ont  été  obtenus  avec  le  trachome.  Il 
faut  se  garder  de  toute  généralisation. 

Les  dernières  recherches  sur  le  bacille  de  ia  lèpre. 

Sa  culture  et  sa  différenciation  des  autres  bacilles 
acido-résistants. 

I,e  bacille  de  Hansen,  peut  être  cultivé,  dit  M.  C.-W. 
Duwal  (New-Orléans),  in  vitro  dans  des  conditions  spé¬ 
ciales  de  milieu.  Mais  ce  micro-organisme,  in  vitro  aussi 
bien  que  sur  le  vivant,  est  toujours  manifestement  acido¬ 
résistant  et  du  type  bacille.  Les  formes  diphtéroïdes, 
strcptothriciques  ou  actiuomycosiques  non  acido-résis¬ 
tantes,  décrites  pour  le  bacille  d’Hansen  par  quelques 
auteurs  européens  (Babes,  Kedrowski,  Rost  et  Williams  et 
Bayon)  n’existent  pas.  On  peut  conclure  avec  certitude 
que  le  micro-organisme  de  la  lèpre  humaine  appartient 
à  la  famille  des  bactéries,  genre  bacille,  et  non  à  la 
famille  des  chlamdobactéries,  genre  streptothrix. 

M.  Ros  a  pu  cultiver  le  bacille  de  Hansen  et  il  le  range 
parmi  les  streptothrix.  Il  pense  que  la  lèpre  est  contractée 
par  l’intermédiaire  de  vêtements  infectés.  Les  résultats 
de  son  traitement  par  le  leproHn  ont  été  très  encoura¬ 
geants  :  sur  douze  cas,  il  a  obtenu  quatre  guérisons 
définitives,  un  cas  paraît  guéri,  trois  sont  presque  guéris, 
quatre  sont  améliorés. 

Au  contraire,  MM.  Fraser  (de  Kuala  Lanipur)  et 
Fletcher  pensent  qu’on  n’arrive  pas  à  cultiver  réellement 
le  bacille  de  la  lèpre,  mais  qu’on  parvient  simplement  à 
le  garder  vivant  pendant  longtemps,  plus  de  neuf  moi 
Les  chercheurs  qui  ont  constaté  une  augmentation  du 
nombre  des  bacilles  dans  leurs  cultures  ont  certainement 
oublié  d’observer  la  richesse  bactérienne  de  ce  qu’ils 
avaient  inoculé. 

Puis  M.  Bayon  (de  Robben’s  Island),  Sud- Afrique) 
montre,  à  l’aide  de  projections,  les  résultats  de  ses  cul¬ 
tures  du  bacille  de  la  lèpre  et  le  regarde  comme  un  strep- 
fotlirix  d’une  espèce  particulière,  présentant  de  nom¬ 


breuses  variétés.  M.  Bayon  a  préparé  un  vaccin  d’après 
les  mêmes  principes  que  Koch  a  employés  pour  la  prépa¬ 
ration  de  la  tuberculine  ;  il  aurait  traité  avec  succès  de 
nombreux  lépreux  à  Robben’s  Island. 

SECTION  DE  THERAPEUTIQUE 

Sir  Lauder  Brunton  donne  la  parole  au  pr  Heger, 
(de  Bruxelles)  qui  lit  son  rapport  sur  les  procédés  défensifs 
de  l’organisme  contre  les  substances  étrangères  dans  le 
sang. 

Ce  rapport  fut  suivi  de  la  lecture  d’un  mémoire  sur  la 
même  question  par  le  pr  Abderhalden  (Halle)  faisant 
ressortir  le  rôle  de  la  paroi  v  asculaire  (défense  parié¬ 
tale)  et  la  localisation  des  poisons  dans  le  foie.  Puis 
M.  Cushny  (de  Londres)  étudie  le  mode  d’action  et  l’em¬ 
ploi  des  analgésiques  et  des  hypnotiques  (anesthésies 
locales  et  générales  exceptées).  Il  limite  son  rapport  à 
l’étude  des  soporifiques  et  des  drogues  calmant  la  dou¬ 
leur  par  leur  action  sur  le  système  nerveux  central. 

l’ratiquenient,  ces  substances  doivent  agir  principa¬ 
lement,  sinon  exclusivement,  sur  le  système  nerveux 
central  ;  agir  régulièrement  sans  accumulation  et  sans 
accoutumance  ;  n’êtrc  répugnantes  ni  par  le  goût,  ni  par 
l’odeur  ;  n’être  pas  toxiques,  ou  du  moins  n’être  toxiques 
qu’.à  une  dose  très  différente  de  la  dose  thérapeulique. 

Les  substances  les  plus  employées  sont  :  le  chloral, 
le  groupe  du  sulfonal,  le  véronal,  la  paraldéhyde,  l’hédo- 
nal,  le  chlorétone. 

Le  groupe  du  sulfonal  doit  être  écarté,  car  l’action 
des  substances  qui  le  composent  est  incertaine,  parfois  dan¬ 
gereuse,  même  fatale. 

Le  chloral  et  le  véronal  doivent  être  mis  en  tête  de 
la  liste.  Le  chloral  est  couramment  employé  sans  aucun 
inconvénient  dans  les  affections  cardiaques.  Des  millions 
d’observations  démontrent  son  innocuité  et  celle  du 
véronal  aux  doses  thérapeutiques. 

La  paraldéhyde,  l’hédonal,  le  chlorétone  présentent 
des  inconvénients,  et  aucun  avantage  sur  le  chloral  et 
le  véronal. 

Dans  le  traitement  de  la  douleur,  le  progrès  le  plus 
caractéristique  de  ces  cinquante  dernières  années  a  été  la 
substitution  de  la  morphine  et  de  ses  sels  à  l’opium. 

La  thérapeutique  cardiaque. 

Après  le  pr  Gotlieb  (Heidelberg)  qui  traite  la  ques¬ 
tion  au  point  de  vue  expérimental,  M.  C.  Janeway  (de 
New-York)  constate  que  l’attention  des  cliniciens  et 
pharmacologistes  anglais  et  américains  a  été  presque 
exclusivement  retenue  par  les  méthode.s’  graphiques. 

L’auteur  pas.se  ensuite  en  revue  les  indications  des 
principaux  médicaments  cardiaques  et  montre  que  la 
croyance  à  l’élévation  dangereuse  de  la  pression  sanguine 
sous  l’influence  de  la  digitale  est  une  superstition  qui 
n’est  basée  sur  aucim  fait  clinique. 

Les  indications  de  la  digitalithérapie  sont  devenues  plus 
précises  par  l’étude  graphique  du  rythme  cardiaque. 
Cette  précision  croissante  des  méthodes  investiga¬ 
trices  ne  pourra  jamais  remplacer  l’habileté  et  l’expé¬ 
rience  du  clinicien. 

I.es  grands  syndromes  de  l’insuffisance  cardiaque  sont 
passés  en  revue  par  M.  H.  Vaquez  (de  Paris),  L’insuffi¬ 
sance  cardiaque  est  totale  ou  partielle,  suivant  qu’elle 
affecte  tout  ou  partie  des  réservoirs  du  coeur;  elle  est 
aiguë,  récidivante  ou  progressive.  Il  en  résulte  qu’elle  se 
présente  à  nous  sous  des  aspects  dissemblables.  Mais,  les 
formes  cliniques  qu’elle  revêt,  très  souvent  distinctes 
à  la  phase  de  début  des  accidents,  ont  coutume  de  se 
confondre  à  la  période  active  ou  asystolique’des'cardio 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezoelaior.  —  ordre,  ha  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 

Aix-les-Bains. 

Qrand  Hôtel  on  Grand  Hôtel  d’Aiz.  —  Maison  de  ordre 
avec  tout  le  confort  moderne.  Gtjibert  frères  et 
Gaudin  propriétaires. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 

Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  8o  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  I/EDER,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BBRNASCon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Biarritz 

Grand  Hôtel.  —  Situation  unique  en  face  la  mer,  entre 
les  deux  casinos  et  en  plein  centre,  dans  le  quartier  le 
plus  hygiénique  et  le  plus  aristocratique  de  la  ville, 
r"  ordre.  Spécialement  recommandé  aux  familles.  Condi¬ 
tions  spéciales  au  corps  médical.  B.  Sarxüque  directeur. 

Bourbon-Lancy. 

Qrand  Hôtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Légei  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin, 
lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  ]:,ouls  XV. 

Châtelffuyon. 

Qrand  Hôtel  dn  Pare,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  irés 

soigné.  -  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 


Êvian. 

Koyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 


Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 


Giger’s  Hôtel  Waldhaus.  — 


Thonon-les-Bains. 


Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l'établissement  thermal.  — 
l'r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  'l'éléphone. 

Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Uajestio.  (Aletti  Directeur.) 


RADIOTHÉRAPIE,  RADIUMTHÉRAPIE 
PHOTOTHERAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 

OUDIN  et  A.  ZIMMERN 

President  de  la  Société  d’électrothérapic.  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

1913,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné . 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 
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pathies.  Cependant,  même  à  ce  moment,  il  est  encore 
possible  de  reconnaître,  parmi  les  troubles  complexes 
observés,  ceux  qui  ont  pour  cause  commune  la  diminution 
de  l’activité  fonctionnelle  de  telle  ou  telle  région  déter¬ 
minée  du  cœur.  I-eur  groupement  constitue  des  syn¬ 
dromes  auxquels  il  est  logique  de  donner  le  nom  de 
grands  syndromes  de  l’insuffisance  cardiaque.  Ce  sont  ces 
syndromes  qu’étudie  M.  Vaquez  et  malheureusement 
la  place  nous  manque  pour  reproduire  in  extenso  ce 
remarquable  rapport. 

ba  dernière  question  traitée  concernait  le  traitement 
thermal  :  ses  Indications,  ses  risques. 

M.  le  P'  Landouzy  et  M.  J.  Heitz  rapporteurs  firent 
valoir  les  médications  merveilleuses  que  la  Nature  nous 
prodigue  à  Vichy,  à  buolion,  à  Royat,  à  Vittel,  au  Mont- 
Dore,  à  la  Bourboule,  à  Saint-Oervais,  à  Aix,  à  Bourbon, 
à  Évian,  à  Dax,  à  Salies-de-Béarn,  à  Cauterets,  à  .-\lle- 
vard,  à  Barèges,  à  Plombières,  à  Châtel-Guyon,  à  Saint- 
Nectaire,  à  Néris,  au  Vésinet,  à  Biarritz,  et  en  cent 
autres  stations  que  jamais  trop  nous  ne  mettrons  au 
service  de  la  'riiérapeutique  curative  et  de  la  Médecine 
préventive. 

Nous  ne  pouvons  qu’énumérer  les  communications 
diverses  qui  furent  présentées  en  fin  de  séance. 

MM.  Louis  Rénon,  Degrais  et  Dreyfus  (Paris) 
niontrèreut  que  très  facilement  utilisable  chez  les  ma¬ 


lades  non  transportables,  capable  d’arrêter  pour  un 
temps  appréciable  la  marche  de  la  leucémie  myéloïde, 
la  radiumthérapie  mérite  d’être  utilisée  dans  le  traitement 
de  cette  affection. 

L’exercice  électriquement  provoqué  ou  ergothé¬ 
rapie  passive  dans  les  maladies  par  ralentissement  de  la 
nutrition  est  étudié  par  M.  J.  Bergonié  (de  Bordeaux). 

Pour  M.  Kouindjy,  la  kinésithérapie,  avec  les  quatre 
agents  qni  la  composent,  le  massage  méthodique,  la  réédu¬ 
cation,  la  mécanothérapie  et  la  gymnastique,  forme  un 
ensemble  de  moyens  thérapeutiques,  qui  rend  le  plus 
grand  service  dans  le  traitement  des  affections  nerveuses. 

M.  Martinet  traite  de  l’action  de  la  digitale  sur  les 
pressions  maxima  et  minima  et  du  traitement  des  hypos- 
physies. 

M.  Maurice  Faure  (de  la  Malou)  décrit  son  traitement 
des  paralysies  spasmodiques. 

M.  Henri  Béclére  montre  que  l’action  obtenue  par  la 
cryothérapie  dépend  essentiellement  de  trois  facteurs  ; 
la  température  de  l’agent  réfrigérant,  la  durée  de  l’appli¬ 
cation,  la  pression  exercée  sur  la  peau.  Il  présente  un 
cryocautère  niauoinétrique  qui  ijermet  d’utiliser  le  froid 
produit  par  la  neige  carbonique  dans  l’acétone,  c’est-à- 
dire  —  8o°,  ainsi  que  l’air  liquide,  c’est-à-dire  —  i8o“. 

Enfin  M.  Neville  Wood  exposa  les  avantages  des 
stations  anglaises  pour  les  malades  étrangers. 


NOUVELLES 


LES  NOUVEAUX  AGRÉGÉS 
L.  BRUYANT 

Le  Dr  Lucien  Bruyant,  nouvel  agrégé  de  parasitologie 
et  d’histoire  naturelle  prés  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Lille,  est  né  à  Arras  en  septembre  1883.  De  cette 
(ville  où  il  fit  ses  premiè¬ 
res  études  il  est  passé  à 
Lille  où  il  devint  prépa¬ 
rateur  de  zoologie  médi¬ 
cale  dans  le  service  du 
professeur  Verdun  1905). 
Il  est  licencié  ès  scien¬ 
ces,  pharmacien  de 
classe,  docteur  en  méde- 

thèse  sur  les  Réactions 
cutanées  expérimentales 
au  cours  des  maladies  in¬ 
fectieuses.  Il  est,  en  outre, 
lauréat  de  la  Faculté  des 
sciences  (Prix  Hovelao 
que,  et  prix  de  licence), 
lauréat  de  la  faculté  de 
médecine  (3  médailles 
d’argent  et  une  médaille  d’or,  prix  de  thèse),  assistant 
à  l’Institut  Pasteur  de  Lille. 

Les  travaux  scientifiques  du  D'  Bruyant  ont  [trait 
spécialement  à  la  zoologie  médicale  et  la  parasitologie; 
ses  principales  publications  portent  sur  les  Amibes  des 
collections  purulentes  (1907-1909),  les  Trématodes  para¬ 
sites  de  l’homme  et  des  animaux  (Douve  de  Chine,  Douve 
du  Chat,  Amphistomes  (i907-i9o8et  1912),  des  recher¬ 
ches  sur  les  Acariens  parasites  du  groupe  des  trombididés 
(1908-1913),  des  études  morphologiques  et  expérimentales, 
des  travaux  de  biologie  générale  (Institut  Pasteur  de  Lille), 
portant  sur  les  réactions  cutanées  expérimentales, 
l’anaphylaxie,  la  transfusion  du  sang,  l’élimination  des 
microorganismes  par  l’intestin  et  par  les  voies  biliaires 

(1911-1913). 


E.  ÉTIENNE 

Le  nouvel  agrégé  de  chirurgie  est  né  à  Vézenobres 
(Gard)  le  18  décembre  1886.  Il  a  fait  ses  études  classiques, 
au  lycée  d’Alais  (de  quatrième  en  philosophie)  et 
ses  études  médicales  à 
Montpellier  où  nous  le 
voyons  aide  d’anatomie 
intérimaire  (1907-1908), 
aide  d’anatomie  titu¬ 
laire  (reçu  le  premier), 
aide  de  médecine  opé¬ 
ratoire  (concoius  1910), 
moniteiu:  des  travaux 
d’anatomie  pathologi¬ 
que  (1911 -1912-1913), 
docteur  eu  médecine 
(5  juillet  1911),  chef  de 
clinique  chirurgicale  in¬ 
fantile  intérimaire  (juil¬ 
let-octobre  1911),  chef 
de  clinique  chirurgicale 
infantile  et  orthopédie 
[concours  1911). 

M.  Etienne  a  été  externe,  puis  interne  des  hôpitaux 
de  Montpellier.  Il  est  lauréat  de  la  Faculté  de  médecine 
[coucoiurs  de  fin  d’année  1907,  prix  médaille  d’argent), 
prixSwieciki  19H,  attribué  au  meilleur  mémoire  inédit 
sur  un  travail  fait  dans  une  clinique  ou  un  laboratoire  de 
la  Faculté,  prix  Fontaine  (prix  de  thèse,  mention  très 
honorable  et  lettre  de  félicitations  ministérielle)]. 

Ses  travaux  portent  principalement  sur  les  organes 
génito-irrinaires,  l’appareil  digestif,  les  os  et  les  articula¬ 
tions,  les  gaines  tendineuses,  sans  compter  les  nombreu¬ 
ses  observations  intéressantes  recueillies  dans  les  services 
de  ses  différents  maîtres.  Citons  au  hasard  :  épiihélioma  pa¬ 
pillaire  du  bassinet,  ectopie  périnéale  du  testicule,  trois  cas 
de  hernie  étranglée  chez  le  nourrisson,  fracture  de  V avant- 
bras  traitée  par  la  méthode  sanglante,  sarcome  des  gaines 
tendineuses,  sur  la  nature  de  la  botryomycose,  etc. 


Phot.  Chaieauitenf, 

Le  D'  ÉTIliNNE. 
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NOUVELLES  (SuiU) 


Dr  DEBEYRE 

Le  Dr  Debeyre  (Albert-Pierre),  né  aux  confins  de  la 
Flandre  maritime,  a  fait  toutes  ses  études  à  l’Université 
de  Lille. 

Dans  les  hôpitaux  :  successivement  externe  (1906), 
interne  (1907)  ;  et  chef  de  clinique  chirurgicale  (1908). 

A  la  P'aculté,  moni¬ 
teur  (1898)  ;  prépara¬ 
teur  (1899)  ;  et  chef 
{1904)  du  Laboratoire 
que  dirige  avec  autant 
de  modestie  que  de 
science  M.  Laguesse 
dont  il  est  le  collabo¬ 
rateur,  depuis  de  nom¬ 
breuses  années. 

S’il  s’est  intéressé  aux 
sciences  anatomiques,  en 
général,  il  a  accordé  dans 
ses  travaux  une  place 
importante  au  problème 
de  l’origine  et  à  l’étude 
des  anomalies  congé¬ 
nitales. 

La  plupart  de  ses 
recherches  offrent  aussi  un  autre  intérêt  que  leur  in¬ 


térêt  morphologique  :  telle  l’observation  de  Bourgeons 
pancréatiques  accessoires  qui  poussent  d’une  façon 
tardive  le  long  du  cholédoque  et  qui  pourraient  jouer 
un  rôle  vicariant  ;  telles  encore  ses  recherches  sur  le 
Foie,  la  Circulation  porte,  ou  la  présence  d’une  surrénale 
accessoire  dans  l’ovaire. 

Plusieurs  fois  lauréat  de  la  Faculté  des  sciences  et  de 
la  Faculté  de  médecine  dont  il  a  obtenu  la  médaille  d’or 
en  1904. 

Mutuelle  médicale  française  de  retraites.  —  ,^Nous 
rappelons  à  nos  lecteurs  la  Mutuelle  Médicale  Française 
de  Retraites,  œuvre  purement  philanthropique  fondée 
par  le  Syndicat  Miîdicai,  de  e’arrondissement  de 
Saumur,  approuvée  par  arrêté  ministériel  du  10  mai  1900, 
patronnée  par  I’Association  des  MiaiECiNS  de  Maine- 
et-Loire. 

Elle  s’étend  à  tous  les  Médecins  de  France  et  à  leurs 
femmes,  et  est  destinée  à  donner  à  ses  adhérents  une 
retraite  de  droit  et  non  de  faveur,  soit  entière  (après 
50  ans  d’âge  et  20  ans  de  participation),  soit  propor¬ 
tionnelle  (après  5  ans  de  participation)  — •  dans  tous  les 
cas,  la  pratique  médicale  étant  abandonnée.  —  pour  une 
cotisation  annuelle  de  60  francs. 

Au  juillet  dernier,  le  nombre  des  sociétaires  (hommes 
et  femmes),  s’élevait  à  1 014,  l’avoir  social  à  372  829  fr.  67. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  secrétaire- 
général,  Docteur  TERRIEN,  à  Varennes-sur-Loire  (Maine- 
et-Loire). 


LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris  —  Concours 
DE  1,’ëxternat.  —  Pathologie.  — 
Séance  du  I7septenibrc.  —  Question  : 
Symptômes  de  la  pneumonie 
franche  lobaire  aiguë  sans  les  formes, 
sans  les  complications.» 

(Candidats  militaires.)  MM.  Qué- 
ret,  15  :  Hirschberg,  i8;  Caulier,  2  ; 
Goldité,  7  ;  Kaminer,  14  ;  Auger,  15  ; 
Moret,  8  ;  Humbert  (René),  16  1/2  ; 
Duchein  (Jean),  19  1/2  ;  Lubiii,  6  ; 
Dimey,  5  ;  Castille,  19  ;  Lafourcade- 
Cortina,  17  1/2  ;  Dardel,  16  1/2  ; 
Raiga,  14  ;  Lafont  (Henri-Hippo- 
lyte),  2. 

Séance  du  19  septembre.  —  Ques¬ 
tion  :  «  Symptômes  et  traitement 
d’une  fracture  de  jambe  non  com¬ 
pliquée  à  la  partie  moyenne.  » 

MM.  Walter  et  Moreau,  8  ;  Du- 
rieux,  15  ;  Raoul,  6  ;  Liesse,  8  ; 
de  Laugenhagen,  17;  Péraldi,  15; 
Perrot,  12;  Viennot,  13;  Joseph- 
Lafosse,  9  ;  Lappin,  i  ;  Minor,  14  ; 
Loir,  13  ;  Mozer,  17  1/2  ;  Le  Rasle, 
161/2. 

Séance  du  22  septembre.  —  Ques¬ 
tion  :  «  Signes  et  diagnostic  de  l’éry- 

MM.  Lazare,  n  ;  Jacob  (Jules),  8  ; 
Lefranc,  14;  Orange,  4;  Ortodoxu,  5  ; 
Meersseman,  18  1/2  ;  Lenfant  et 
Lafont  (Henri-Claude) ,  13  ;  Le  Coulm, 
7  ;  Lenferna  de  la  Mothe,  10  ;  Mar¬ 
chant,  19  ;  Murat,  16  ;  Marot,  16  1/2  ; 
Nappez,  15  1/2  ;  M'"  Lévy,  12  ; 
MM. Lyot,  14; Liber,  ii  ;Kesseler,  12. 
Anatomie.  —  Séance  du  18  sep¬ 


tembre.  —  Question  :  «  Artère  axil¬ 
laire.  » 

(Candidats  militaires.)  MM.  Rou- 
chon,  14  ;  Louet,  19  1/2  ;  Durieux, 
16  ;  Perrot,  14  ;  Walter,  15  ;  Péraldi, 
16  :  Liesse,  15  ;  Moreau,  14  ;  Auger, 
i6  ;  Humbert  (R.),  18  ;  Lubin  17  ; 
Dimey,  16. 

Anatomie.  —  Séance  du  20  sep¬ 
tembre.  —  Question  :  «  Clavicule.  » 
MM.  Goldité,  16  ;  Kaminer,  1 1  ; 
Castille,  14;  Pingat,  12;  Raiga, 

18  1/2;  Dufestel,  12;  Boyer,  10; 
Hirschberg,  17  ;  Lafont  (Henri- 
Hippolyte),  15;  Dardel,  16;  de 
Langenhagen,  19  1/2  ;  Buchard,  10  ; 
Adelmann,  12  ;  Aris,  18  ;  Couton,  12. 

Séance  du  23  septembre.  —  Ques¬ 
tion  :  «  Anatomie  du  nerf  médian  à 
partir  de  la  sortie  du  creux  de 
l’aisSelle.  » 

MM.  Cordey,  17  ;  Cornet,  14  ;  Bou- 
dot,  9  ;  Boulin,  19  ;  Blondet,  9  ; 
Bareyt,  12  ;  Arrambide,  6;  Arnould, 

19  ;  Basch,  Bilinès  et  Arfeux,  16  ; 
Cuel,  17;  Boulay  et  Audigier,  15. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Le  jury 
du  concours  de  l’Internat  est 
composé  de  MM.  Leclerc,  Bret  et 
Bonnet,  médecins  des  hôpitaux, 
Gayet,  Delore  et  Bérard,  chirur¬ 
giens  des  hôpitaux,  et  Voron,  accou¬ 
cheur. 

Hôpitaux  de  Rouen.  —  Un  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  quatre 
places  d’interne  en  médecine  dans  les 
hôpitaux  de  Rouen  aura  lieu  le 
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Jeudi  6  novembre  1913,0411.1/2, 
à  l’Hospice  Général. 

Les  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  au  secrétariat ,  de  l’Admi¬ 
nistration,  quinze  jours  avant  la 
date  fixée  pour  ce  concours,  soit  le 
22  octobre  avant  midi  au  plus 
tard. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Con¬ 
cours  DE  d’internat.  —  MM.  les 
Dr“  Sabrazés,  Cassaet,  Verdelet, 
Pousson,  Leuret,  Lacouture,  Lefour 
sont  juges  de  ce  concours. 

Concours  de  d’externat.  —  Le 
jury  se  compose  de  MM.  Duvergey, 
Rocaz,  Micheleau,  Charrier,  Péry. 

Hospices  de  Saint-Etienne.  — ■  Un 
concours  sera  ouvert  à  l’Hôtel-Dieu 
de  Lyon  le  1“  décembre  à  8  h.  1/2 
du  matin  pour  la  nomination  d’un 
accoucheur  des  hospices  civils  de 
Saint-Étienne. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
à  6  heures  du  soir  le  15  novembre. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  Secrétariat  des  hospices 
civils  de  Saint-Étienne  rue  Badouil- 
lère. 

Hôpitaux  d’Orléans.  —  Un  con¬ 
cours  pour  trois  places  d’internes 
titulaires  sera  ouvert  le  vendredi 
12  décembre  1913,  à  deux  heures  et 
demie,  à  l’Hôtel-Dieu  d’Orléans 
(salle  de  la  Bibliothèque). 

Pour  s’inscrire  au  concours  et  pour 
tous  renseignements,  s’adresser  au 
secrétaire  général  des  hospices 
d’Orléans. 
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Médecins  sanitaires  maritimes.  — 
L’examen  pour  l’obtention  du  titre 
de  médecin  sanitaire  maritime  prévu 
par  le  décret  et  le  règlement  de  police 
sanitaire  de  i8()6  aura  lieu  les  27  et 
28  octobre  1913  à  la  Direction  de  la 
santé  de  Marseille. 

Se  faire  inscrire  pour  l’examen  et 
les  conférences  préparatÎEHres  au 
Secrétariat  de  la  Direction  de  la 
Santé,  quai  Saint-'jean,  Marseille. 
M  Comité  médical  des  Bouches-du- 
Rhdoe.  —  Prix  Sirus  Pirondi.  — 
Le  Prix  Sirus  Pirondi  n’ayant  pas 
été  décerné  en  1912,  le  sera  en  1914. 
Il  sera  par  exception  de  600  francs, 
mais  pourra  être  dédoublé. 

Tous  les  docteurs  en  médecine 
français  peuvent  concourir. 

Les  mémoires,  inédits,  sur  un  sujet 
médical  au  choix  du  candidat  devront 
être  adressés  au  Secrétaire  général 
du  Comité,  marché  des  Capucins, 
3,  à  Marseille,  avan  t  le  31  décembre 
1913.  Ils  ne  devront  pas  être  signés, 
mais  porter  en  tête  une  légende 
reproduite  sur  une  enveloppe  cache¬ 
tée,  renfermant  le  nom  de  l’auteur, 
qui  sera  jointe  au  mémoire. 

Concours  d’agrégation  des  Ecoles 
supérieures  de  pharmacie  du 
2S  février  1914.  — ■  Sujets  des  thèses 
que  les  candidats  pourront  traiter 
à  leur  choix  : 

Cliimie  et  toxicologie. 

1“  États  allotropiques  des  corps 
simples  ; 

2®  États  isomériques  et  polymé¬ 
riques  des  corps  composés  ; 

3®  Ammoniac  et  sels  ammoniacaux  ; 

4®  Composés  oxygénés  de  l’arote  ; 

5®  Composés  minéraux  générateurs 
d’ozone  et  d’eau  oxygénée  ; 

6“  Constitution  des  alcaloïdes  de 
l’opium  ; 

7®  Acides-aminés  ; 

8®  Série  du  cyclopentane  ; 

9®  Série  du  cyclohexaue  ; 

10®  Méthodes  générales  d’hydro¬ 
génation  en  cliimie  organique  ; 

II®  Les  cétènes  ; 

12®  Action  chimique  de  la  lumière. 

IX®  Congrès  international  d’hy¬ 
drologie,  climatologie  et  géologie 
(Madrid.  15-22  octobre  1913)-  —  La 
délégation  du  gouvernement  français 
à  ce  congrès  se  compose  de  MM.  As- 
tier  et  Pédebidou,  sénateurs,  de 
MM.  les  pr®  D’Arsonval,  Moureu, 
Albert  Robin.  Armand  Gautier. 
De  Launay,  de  MM.  les  D^®  G.  Bar- 
det,  Armaingaud,  Laussedat,  Pia- 
tot.  Boursier,  Raynaud,  de  M.  Père. 

Congres  de  l’internat  à  Lyon.  — 
Les  internes  et  anciens  internes  des 
hôpitaux  de  Lyon  organisent  pour 
1914  le  troisième  con.grès  de  l’Inter¬ 


nat  français.  Cette  réunion  se  fera 
pendant  les  vacances  de  Pentecôte, 
c’est-à-dire  à  fin  mai  commencement 
de  juin. 

L’exposition  internationale  ur¬ 
baine  de- Lycm.  aura  ouvert  ses  portes 
depiuis  un  mois  lorsque  commencera 
le  congrès.  Les  congressi.stes  pour¬ 
ront  ainsi  profiter  de  la  réduction 
sur  le  chemin  de  fer  pour  venir 
visiter  l’exposition. 

La  cotisation  de  20  francs  deman¬ 
dée  aux  adhérents  donnera  droit  à 
la  réduction  pour  le  voyage,  aux  rap¬ 
ports  et  comptes  rendus  du  Congrès, 
à  la  réception  à  l’Hôtel  de  Vüle, 
au  banquet  avec  revue  qui  clôturera 
une  des  journées. 

Les  internes  et  anciens  internes  des 
hôpitaux  de  Lyon  espèrent  que  leurs 
anciens  collègues  des  autres  villes 
répondront  en  grand  nombre  à  leur 
invitation. 

III®  Congrès  biennal  de  l’asso- 
cation  de  médecine  tropicale  de 
l’Extrême-Orient.  —  (Saigon,  S  au 
15  novembre  1913)-  —  Ce  congrès 
se  tiendra  du  8  au  15  novembre  à 
Saigon  sous  la  présidence  de  M.  le 
Dr  Clarac,  .inspecteur  du  service  de 
santé  des  troupes  coloniales. 

Les  vice-présidents  sont  ;  MM. 
Castellani  (de  Ceylan),  Teruuchi 
(Japon),  Vogel  (Java,)  Strong  (Phi¬ 
lippines),  Yersin,  médecin  principal 
de  ir®  classe  des  troupes  coloniales, 
Francis  Clark  (Hong-Kong),  Pin- 
layson,  Samson,  Macleod,  Campbell 
Highet. 

La  souscription  est  de  6  piastres 
de  Saigon.  A  l’issue  du  congrès  sera 
organisée  une  excursion  aux  ruines 
d’Angkor. 

Les  compagnies  de  paquebots 
feront  une  réduction  de  20  p.  100 
sur  les  billets  simples  et  de  5  p.  100 
sur  les  billets  d’aller  et  retour. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  à  M.  le  D'  Montel,  médecin  à 
Saigon. 

I®'  Congrès  Italien  de  radiologie 
médicale.  —  Le  premier  congrès  ita¬ 
lien  de  radiologie  médicale  se  tiendra 
à  Milan  les  12  et  13  octobre  1913. 

Une  exposition  d’appareils  de 
radiothérapie  sera  annexée  au  con¬ 
grès. 

Toutes  les  communications  rela¬ 
tives  au  congrès  doivent  être  adres¬ 
sées  au  secrétaire  général,  M.  Félice 
Perussia,  61,  Foro  Bonaparte,  à 
Milan. 

IV®  Congrès  de  la  Société  inter¬ 
nationale  de  chirurgie.  - —  A  l’occa¬ 
sion  du  IV®  Congrès  de  la  Société 
internationale  de  chirurgie  qui  se 
tiendra  à  New- York  du  14  au 


18  août  1914,  aura  lieu  une  expo¬ 
sition  internationale  de  prothèses, 
d’appareils  et  d’instruments  de  chi¬ 
rurgie. 

Cette  exposition  aura  lieu  dans  les 
locaux  du  Congrès. 

Toutes  les  correspondances  rela¬ 
tives  à  cette  exposition  doivent  être 
adressées  au  secrétaire  général, 
M.  L.  Mayer,  rue  de  la  Loi,  72,  à 
Bruxelles. 

École  du  service  de  santé  mili¬ 
taire.  —  Liste,  par  ordre  de  mérite, 
des  candidats  admis  à  ladite  école  et 
des  élèves  déjà  admis  qui  passent 
dans  une  division  supérieure  à  la 
suite  du  concours  de  1913. 

Nouveaux  élèves.  Pour  entrer 
en  2®  division  : 

MM.  I.  Jarry,  Dufilhol,  Wallet, 
Barbier,  Villaeèque,  Gardes,  Dupas. 

II.  Brissac,  Garrade. 

Pour  entrer  en  3®  division  : 

I.  Heimsch,  Pilliot,  Jeune,  Marty, 
Durieu,  Didier,  Colombiès,  Picot, 
Guyonuet,  Bruas. 

II.  Le  Meillour,  Bertholon,  Che- 
vant,  Pierron,  Clerc,  Bugeau,  Vin- 
cens,  Chaton,  Lemaire,  Faure. 

21.  Chapusot. 

Pour  entrer  en  4®  division  : 

I.  Vialle,  Cahier,  Pinard,  Crozes, 
Chambelland,  Millo,  Queret,  Henne- 
quin,  Morel,  Championnet. 

II.  Bonnet,  Vidal,  Péan,  Hugo- 
not.  Gâché,  Richard,  Pradier,  Du¬ 
mont,  Berlandi,  Marion,  Gallois. 

21.  Flamme,  Beu  Aouda,  Mages, 
Lormeau,  Battistelli,  Mirgon,  Bonne- 
terre,  Gaffet,  Tripeau,  Déchet. 

31.  Seilhan,  Zimmermann,  Para- 
melle,  Vignon,  Chové,  Didiée,  Fell- 
mann,  Pruvot,  Eyraud-Joly  Luquet. 

41.  Bergeaud,  Toureng,  Magnenot, 
Astruc,  Meyssau,  Migout,  Fournès, 
Grimaud,  Cieutat,  Fiquet. 

51.  Guillaume,  Maleyx,  Chati- 
nières,  Girod,  Desormeaux,  Marténé, 
Rivet,  Guillobey,  Marchât,  Dupin. 

61.  Franchi,  Peytraud,  Destan- 
dcau,  Loubens,  Rihouëy,  Bidault, 
Sciaux,  Guillet,  Ehriuger,  Dalbera. 

71.  Couture,  Prévôt,  Squivier, 
Schousboë,  Nectoux,  Bourquard, 
Genest,  Courp,  Desplat,  Pruvost. 

81.  Castillon,  Blanchard,  Cris- 
toffe.  Chauffant,  Bellanger,  Baylac, 
Liégeois,  Humplot,Frauck  de  Préau- 
mont. 

B.  Aspirants  de  l’école  du  service 
de  sauté  militaire. 

Passent  eu  2®  division  ;  MM.  Le- 
uoir.  Gardon,  Goux,  Maupin. 

Les  élèves  admis  à  la  suite  du  con¬ 
cours  de  1913  se  présenteront  au 
médecin  inspecteur,  directeur  de 
l’école  du  service  de  santé  militaire. 
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VIE  MEDICALE  (Suite) 


LA 

le  vendredi  l  o  octobre  1 9 1 3  à  8  heures 
du  matin. 

L’exercice  de  la  médecine  au 
Brésil.  —  Par  décision  récente  du 
ministre  de  l’intérieur  au  Brésil, 
l’exercice  de  la  médecine  devient 
libre  dans  toute  l’étendue  du  terri¬ 
toire  de  la  République  brésiliejine. 

Ecole  d’application  du  service  de 
santé  militaire  de  Paris.  —  Un  con¬ 
cours  sera  ouvert  le  2  décembre  pro¬ 
chain,  à  9  heures  du  matin,  à  l’École 
d’application  du  service  de  santé 
militaire  de  Paris,  pour  l’admission 
à  : 

i»  Quarante  emplois  de  médecin 
aide-major  de  a"»®  classe,  élève  à 
ladite  École  ; 

2»  Trois  emplois  de  pharmacien 
aide-major,  élève  à  ladite  École. 

Les  docteurs  en  médecine  et  les 
pharmaciens  de  classe  qui  dési¬ 
rent  prendre  part  à  ces  concours 
doivent  adresser  leur  demande  au 
ministre  de  la  Guerre  (direction  du 
service  de  santé,  bureau  du  personnel 
du  service  de  santé)  avant  le 
15  décembre  prochain,  en  y  joignant 
les  pièces  suivantes  ; 

i»  Acte  de  naissance  établissant 
que  le  candidat,  de  nationalité  fran¬ 
çaise,  est  né  après  le  1“  janvier  1 885  ; 

2»  Extrait  du  casier  judiciaire  ; 

3“  Certificat  d’aptitude  militaire  ; 

40  Certificat  indiquant  la  situation 
du  candidat  au  point  de  vue  mili¬ 
taire,  ou  état  signalétique  et  des 
services  ;  (Ces  pièces  sont  délivrées 
par  le  commandant  du  bureau  de 
recrutement). 


5°  Indication  du  domicile  où  sera 
adressée,  en  cas  d’admission,  la 
lettre  de  service  : 

60  Offre  de  démission  condition¬ 
nelle  du  grade  d'officier  dont  le 
candidat  serait  titulaire  dans  la 

7°  Diplôme  ou  certificat  de  récep" 
tion  au  grade  de  docteur  en  méde¬ 
cine  ou  de  pharmacien  de  l'o  classe 
(cette  pièce  pourra  n’être  adressée 
au  ministre  que  le  31  décembre  1913). 

Les  candidats  devront  se  rendre 
le  2  décembre  prochain,  à  9  heures 
du  matin,  à  l’École  d’application 
du  service  de  santé  militaire,  au  Val- 
de-Grâce,  à  Paris,  sans  attendre 
aucim  avertissement  particulier. 

Ils  devront  souscrire  l’engage¬ 
ment  de  servir  au  moins  pendant  six 
ans  dans  le  corps  de  santé  de  l’armée 
active,  à  partir  de  leur  nomination. 

Service  de  santé.  —  Par  applica¬ 
tion  des  dispositions  de  l’article  37 
de  la  loi  du  13  mars  1875,  M.  le 
médecin  inspecteur  Trifaud,  direc¬ 
teur  du  service  de  santé  du  1 50  corps 
d’armée  à  Marseille,  est  placé,  à 
dater  du  19  septembre  1913,  dans 
la  2“  section  (réserve)  du  cadre  des 
médecins  inspecteurs. 

Ont  été  promus  ou  nommés  dans 
la  première  section  du  cadre  de 
l’état-major  général  de  l’armée  : 

Au  grade  de  médecin  inspecteur.  — 
M.  le  médecin  principal  de  première 
classe  Collin,  directeur  du  service 
de  santé  du  2“  corps  d’année,  pour 
prendre  rang  du  13  septembre  1913, 
en  remplacement  de  M.  le  médecin 


inspecteur  Polin,  qui  sera  placé,  à 
cette  date,  dans  la  section  de  réserve. 

M.  le  médecin  principal  de  pre¬ 
mière  classe  Descours,  directeur  du 
service  de  santé  du  ii'’  corps  d’ar¬ 
mée,  pour  prendre  rang  du  19  sep¬ 
tembre  1913,  en  remplacement  de 
M.  le  médecin  inspecteur  'frifaud, 
qui  .sera  placé,  à  cette  date,  dans  la 
section  de  réserve. 

Par  décision  du  ministre  de  la 
guerre,  modifiant  l’instruction  du 
27  janvier  1913,  pour  l’admission 
à  l’École  du  service  de  santé  mili¬ 
taire,  les  demandes  de  bourses  faites 
en  faveur  des  candidats  adinis  à 
subir  les  épreuves  orales  doivent 
être  déposées  le  plus  tôt  possible 
dans  les  préfectures. 

Mariages.  —  M.  le  D'  André 
Peradon  et  Paulette  Labit.  — 
M.  Mathieu  Rougy,  externe  des  hôpi¬ 
taux  de  Marseille,  et  M»“  Berthe 
Farine.  —  M.  le  D'  Firmin  Cadenat, 
prosecteur  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris,  et  M“«  Louise  Cruet,  fille 
du  Dr  Cruet. 

Nécrologie.  —  Le  D'  Jules  Adam, 
médecin-major,  chevalier  de  la 
légion  d’honneur.  —  Le  D'  Francisco 
Lopez  del  Moral  (de  Castillo  Locubin, 
Jaen),  père  du  D^  Juan  Lopez  del 
Moral  et  frère  du  D'  J uau  M.  Lopez. 
—  M.  C.  Marcombes,  père  du  Dr  Mar- 
combes.  —  Le  Dr  Adam,  médecin- 
major  en  retraite,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur.  —  Le  D' Herzem- 
berg  (de  Paris).  —  Le  Dr  Prosper, 
Mermier,  décédé  à  Menton  à  J’âge 
de  37  ans. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


29  Septembre.  —  A  Rochefort, 
ouverture  du  concours  pour  les 
emplois  de  professeurs  des  Écoles 
de  médecine  navale. 

29  Septembre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’extemat  des  hôpi¬ 
taux  de  Lyon. 

30  Septembre.  —  Dernier  délai 
pour  la  réception  des  demandes 
des  candidats  aux  chaires  de  clinique 
externe,  d’anatomie,  de  chimie  et 
de  toxicologie  à  l’École  d’applica¬ 
tion  du  service  de  santé  des  troupes 
coloniales  (ministère  de  la  guerre. 
Direction  des  troupes  coloniales, 
3“  Bureau). 

30  Septembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  du  concours 
de  l’Internat  eu  médecine  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris  (s’inscrire  à  l’admi¬ 
nistration  de  l’Assistance  publique, 
3,  avenue  Victoria,  bureau  du 
Personnel  médical  de  10  heures  à 
15  heures). 

/“  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  du  concours  pour 
l’emploi  de  médecin  inspecteur  sani¬ 
taire  de  la  compagnie  universelle  du 
canal  de  Suez  (s’inscrire  près  le 
président  du  comité  quarantenaire 
a  Alexandrie). 

/er  Octobre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’Internat  des  hôpitaux 
de  Bordeaux. 

3  Octobre.  —  A  Paris,  ouverture 


du  Congrès  de  l’association  fran¬ 
çaise  de  pédiatrie  (3  et  4  octobre). 

4  Octobre.  —  Au  Secrétariat  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  clôture 
du  registre  d’inscription  pour  le 
clinicat. 

B  Octobre.  —  A  Genève,  ouver¬ 
ture  du  cours  pratique  sur  la  crois¬ 
sance. 

6  Octobre.  —  A  Toulon,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  les  emplois 
de  professeurs  des  Écoles  de  méde¬ 
cine  navale. 

B  Octobre.  —  Ouverture  des 

concours  pour  une  place  de  chef 
de  clinique-  médicale  et  une  place  de 
chef  de  clinique  chirurgicale  à 
l’École  de  médecine  de  Rennes. 

B  Octobre.  —  Ouverture  des 

concours  pour  l’emploi  d’infirmière 
laïque  des  hôpitaux  militaires. 

B  Octobre.  —  A  Paris  ouver¬ 
ture  du  26°  Congrès  français  de 
chirurgie  (du  6  au  ii  octobre). 

B  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  une  place  de  profes¬ 
seur  de  sémiologie  et  de  petite 
chirurgie  à  l’École  annexe  de  méde¬ 
cine  navale  de  Toulon. 

8  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  une  place  de  chi¬ 
rurgien-adjoint  à  l’hôpital  de  Dieppe 

9  Octobre.  —  A  l'École  des 

Hautes-Études  sociales,  16,  rue  delà 


Sorbonne,  ouverture  du  cours  de 
physiothérapie . 

9  Octobre.  —  A  3  h.  30  au  labo¬ 
ratoire  d’anatomie  pathologique  de 
l’École  pratique,  ouverture  du  cours 
de  MM.  Gougerot  et  Abranii  :  Les 
méthodes  de  diagnostic  biologique 
appliquées  à  la  clinique. 

9  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  professeur  suppléant 
de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à 
l’École  de  médecine  de  Tours. 
(S’inscrire  au  secrétariat  de  l’École 
supérieure  de  pharmacie. à  Paris). 

9  Octobre.  —  A  3  h.  30  au  laboratoire 
d’anatomie  pathologique  de  l’École 
pratique,  ouverture  du  cours  de 
MM.  Pierre  Marie,  Gougerot  et 
P.  Abrami.  Les  méthodes  de  dia¬ 
gnostic  biologique  appliquées  à  la 
clinique. 

10  Octobre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  suppléant 
de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à 
l’Ecole  de  médecine  de  Tours. 

JO  Octobre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin 
des  hôpitaux  de  Lyon. 

(S’inscrire  au  secrétariat  des  hos¬ 
pices,  6,  Passage  de  l’Hôtcl-Dieu,  à 
Lyon). 
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PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913 


~  I.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ’ 


«  -S 

1  5 


(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  ces  primes)  : 

boîtes 


r  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 


lo  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream, 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  lils  et  C‘“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 
4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achatde  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  k  Paris. 
5°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 
6»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7»  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 
8°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  ofierts  parla  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9°  Bons  pour  une  remise  de  35  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudre  et  remise  de  lop. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  zSoo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles, 
lo»  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Calé  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11°  Remise  sur  rachat  d'une  machine  A  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

0  Un  joli  presse-jpapler  en  marmorlte  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 

-  J,  Viflir-- 

_,_jesoff'e 
épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  ui 

et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un 
à  Lons-le-Saunier. 

5"  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  pai  _ , _ ,  _ _ , .  . . . . ,. 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticeili,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  2 o/rancs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  2(>,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 
7°  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C»,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8“  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9“  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 
10°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenhe  des  Ternes. 

Il»  Etui  nickelé  “  L’Indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èrejiefé),offert  parla  Société  i.LECTHO-lNDUSTRiELLE(OT<zisonJl/afAie«),ii3,Bd.St-Germain, à  Paris. 
12°  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 
i3o  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  Brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 
'  i5<>  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 

16“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  clironographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  k  Paris. 

17°  Bons  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Micnel,  à  Paris. 

i8‘  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C»,  Appareils  de 
i9<>  Bons  de  remboursementdesixfrancs  surtout  achatde  35  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision, 
ao"  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  k  Korbous. 

21»  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  â  Korbous  et 
23»  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 
24»  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3fr.5o,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 
25»  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26»  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27»  Soiis-vëtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

28»  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  BouI.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 
2g»  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


DIGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toute  si 

les  autres  préparations  de  digitale." f 

^|M«AToi»^l«ivitLB^9^ouj^PorFFtoyBVPar^^ 


NATIVELLE 


-  III 


LIBRES 


ENCORE  L’ALCOOLISME  ET  L'ÉTAT 

Il  y  a  un  an,  je  signalais  à  cette  place  [Paris  Médi¬ 
cal,  17  août  1912)  les  progrès  de  l’alcoolisme  au 
Maroc  et  les  déplorables  mesures  législatives  qui  ne 
pouvaient  qu’en  faciliter  le  développement.  Il  im¬ 
porterait,  disais-je  alors,  que  le  gouvernement  ne  soit 
pas  le  premier  à  faciliter  la  pénétration  du  poison 
alcoolique  dans  les  pays  qu’il  prétend  civiliser  !  Or 
voici  qu’un  nouvel  exemple  me  tombe  sous  les  yeux 
qui  montre  combien  souvent  la  lutte  contre  l’alcoo¬ 
lisme,  si  urgente  qu’elle  soit,  se  heurte  à  des  obstacles 
imprévus,  dressés  par  ceux-là  même  qui  devraient  s’y 
associer.  Le  Relèvement  social  vient  d’empnmter  au 
Bulletin  mensuel  de  l’office  de  renseignements 
agricoles  du  ministère  de  l’agriculture  un  extrait 
fort  suggestif  et  la  vaillante  petite  feuille  s’étonne  à 
bon  droit  qu’un  consul  de  France,  dans  un  rapport 
relatif  au  conmierce  de  quelques  produits  intéressant 
l’Égypte,  domie  les  conseils  que  voici  : 

«  On  ne  saurait  trop  appeler,  dit  celui-ci,  l’attention  des 
distillateurs  français  sur  le  débouché  intéressant  qu’offre 
ce  pays  poiur  tout  ce  qui  est  alcool  ou  spiritueux. 


«  Au  lieu  d’une  clientèle  exclusivement  européenne 
comme  celle  du  début,  nous  avons  maintenant  une 
clientèle  jjiixte,  dont  le  facteur  le  plus  important  est  l’élé¬ 
ment  indigène. 

«  Cet  élément  étant  pauvre,  ne  peut  s’offrir  les  produits 
de  luxe  ;  il  lui  faut  des  cognacs  bon  marché,  mais  pourtant 
suffisamment  forts  pour  provoquer  l'ivresse. 

<1  Pour  introduire  les  cognacs  à  bon  marché,  la  façon  de 
procéder  serait  la  suivante  :  établir  une  agence  au  Caire, 
pour  toute  l'Égypte,  avec  un  dépôt  de  150  à  200  caisses, 
l’agent  choisi  ayant  en  outre  le  Soudan  comme  rayon 
d’action. 

«  Une  grande  publicité  est  nécessaire  pour  la  réussite 
de  l’affaire.  On  peut  la  faire  soit  sous  forme  d’affiches,  soit 
au  moyen  de  petits  objets  réclame  (porte-plume,  crayons, 
buvards,  portefeuilles,  étuis  à  cigarettes,  etc.)  distribués 
aux  bons  consommateurs. 

«  Les  annonces  dans  les  journaux  grecset  arabes  seraient 
seules  d’un  intérêt  sérieux,  les  journaux  européens 
n’ayant  qu’un  faible  tirage  et  n’étant  lus  que  par  des 
personnes  dont  l'opinion  est  faite  et  par  conséquent  peu 
faciles  à  influencer.  » 

Ainsi  le  consul  veut  inonder  l’Égypte  de  cognacs 
suffisamment  forts  pour  provoquer  l’ivresse  chez  les 
indigènes  trop  pauvres  pour  se  procurer  des  produits 
de  luxe  I  «  C’est,  dit  M.  É.  Comte,  l’auteur  de  l’article 


PROPOS 

du  Relèvement  Social,  un  acte  de  haute  trahison  que 
vient  de  commettre  ce  consul.  Si  son  ministre  ne  le 
révoque  pas,  c’est  qu’en  vérité  le  ministre  est  aussi 
coupable  que  lui».  Sans  aller  aussi  loin,  on  peut 
déplorer  qu’un  représentant  officiel  de  la  France 
interprète  ainsi  son  rôle.  Il  est  bon  de  favoriser 
l’expansion  commerciale  de  notre  pays,  mais  l’alcoo¬ 
lisme  ne  devrait  pas  être  un  article  d’exportation. 
Sans  doute  on  redira  à  ce  propos  que  les  affaires 
sont  les  affaires  et  que  le  commerce  des  eaux-de- 
vie  a  trouvé  maintes  fois  des  défenseurs  officiels 
plus  haut  placés.  Nous  ne  savons  que  trop  les  sym- 
patlûes  dont  bénéficient,  du  grand  distillateur  au 
modeste  cabaretier,  tous  les  pourv^oyeurs  de  l’al- 
cooUsme.  Du  moins  ont-ils  rarement  avoué  aussi 
ouvertement  à  quoi  mène  l’usage  trop  fréquent 
de  leurs  produits. 

Il  est  triste  de  constater  ici  un  nouvel  exemple  des 
tendances  que  stigmatisait  l’ironie  de  Pierre  Loti, 
justement  rappelée  par  M.  Comte  : 

«  Peut-être,  disait-il,  les  braves  fellahs  ou  Nubiens 
d’alentour,  si  sobres  naguère,  en  abusent-ils  un  peu,  de  ces 
toniques,  c’est  l’effet  de  la  nouveauté,  cela  passera.  Nous 
pouvons  bien  d’ailleurs  nous  l’avouer,  entre  nous,  peuples 
d’Europe,  puisque  nous  en  usons  involontairement  tous, 
l’alcoolisme  est  un  puissant  auxiliaire  à  la  propagation  de 
nos  idées,  et  le  mastroquet  constitue,  pour  notre  civilisa¬ 
tion  occidentale,  un  précieux  pionnier  d’avant-garde  : 
toute  race  légèrement  déprimée  par  l’abus  de  nos  apé¬ 
ritifs  devient  plus  souple,  plus  facile  à  pousser  ensuite 
dans  la  véritable  voie  du  progrès  et  des  libertés...  » 

Le  pionnier  d’avant-garde,  dont  parle  Pierre  Loti, 
vient  de  trouver  dans  le  consul  du  Caire  un  précieux 
collaborateur.  Il  est  pourtant  d’autres  moyens  de 
civiliser  les  indigènes  que  de  commencer  par  les 
abrutir  ! 

Ce  serait  toutefois  se  leurrer  d’illusions  que  de 
penser  que  ces  mœurs  cesseront  vite.  L’antialcoolis¬ 
me  progresse  trop  lentement  dans  notre  pays,  malgré 
les  efforts  de  la  ligue  si  active  que  préside  le  professeur 
Debove,  pour  que  l’on  puisse  espérer  qu’il  devienne 
vite,  lui  aussi,  un  article  d’exportation  et  c’est  trop 
souvent,  à  cet  égard,  chez  nos  voisins  que  nous 
pomrions  puiser  d’utiles  leçons.  Du  moins  pouvons- 
nous  espérer  que  des  exemples  aussi  déplorablement 
significatifs  que  celui  du  consul  du  Caire  ne  se  re- 
23roduiront  pas.  La  mission  d’un  représentant  de  la 
P'rance  ne  saurait  être  de  favoriser  l’ivresse  et  de  le 
publiquement  reconnaître  ! 

P.  LEREBOULLE’i'. 
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pêristaltine'' 

CIBA 

Glucoside  soluble  du  Cascara  Sagrada 

RÉGULARISE  LES  FONCTIONS  DE  L’INTESTIN 

Action  lente  —  sans  coliques  —  sans  accoutumance 

Constipation  chronique.  Comprimés  à  o  gr.  o5. 

Atonie  intestinale  post=opératoire.  Ampoules  à  o  gr.  5o. 

Échantillons  et  littérature  :  Société  pour  l’industrie  Chimique.  Département  pharmaceutique,  St  Fons  (Rh.)  ^ 

OÉNUTRITION,  ANÉmiE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 

3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 

Traité  élémentaire 

DE  PHYSIOLOGIE 

Par  £.  GLEY 

Professeur  au  Collège  de  France.  Membre  de  rAcadéinio  do  médecine 

I  vol.gr.  in-8  de  1190  pages  avec  298  figiircSf  >  édilion  1913.  22  fr. 

PRESCRIVEZ 

LES  EAUX  ©' 


BNOHIBN 


les  plus  sulfureuses  de  France 
So-u.vera.ines  dans  le  Traitemen-fc  à.  donxicile  des 

RHUMES,  LARYNGITES,  BRONCHITES,  MALADIES  DE  LA  PEAU, 
—  ■  - :  AFFECTIONS  RHUMATISMALES  === 

S'expédient  en  Quarts,  Demies,  et  Bouteilles  entières. 


1^1  Êk  I  ^  Première  Station  Thermale 

I  F%  I  II  Cl  Monde  pour  le  Traitement 

Saison  :  15  Mai  -  15  Octobre  II  de  lALBUMINURIE 


e  de  Turbigo,  PARIS 


AFFECTIONS  (ter 

.ESTOMAC 

DYSPEPSIE 

GASTRALGIE 


VA  LS 

SAINT-JEAN 


ENTÉRITE 

Chez  l’Enfant 
Chez  l’Adulte 
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CHRONIQUE 


VULPIAN 

f'  La  famille  de  Vulpiaii  était  autrefois  célèbre  dans 
:  le  Dauphiné.  Les  Vulpian  avaient  dans  leurs  armoiries 
un  renard  avec  la  devise  latine  «  Victores  vincit 
vulpeS'>.  Son  grand-père,  le  comte  Jean-Baptiste 
de  Vulpian,  fut  avocat  au  Parlement  de  Paris  et 
inspecteur  général  du  Domaine  royal.  Au  moment 
du  ]rrocès  de  Louis  XVI,  il  publia  un  mémoire 
juridique  en  faveur  du  roi.  Considéré  comme  suspect 
pendant  la  Terreur,  il  perdit  toute  sa  fortune  et  fut 
même  à  un  moment  obligé  de  travailler  comme 
cultivateur. 

Le  comte  Jean-Baptiste  de  Vulpian  mourut  à 
,  Paris,  rue  de  Tournon,  le 
22  nivôse  an  \T.  De  son 
mariage  avec  M"»  Marie- 
Angélique-Pliilibert  Rous- 
selot,  fille  de  M.  Étienne 
Rousselot,  avocat  au  Parle¬ 
ment  de  Paris,  naquit,  le 
17  pluviôse  an  III,  un  fils 
unique,  (jui  fut  inscrit  sur 
les  registres  de  l’état  civil 
1  les  noms  d’Alplionse- 
André-Jean-Baptiste  Vul¬ 
pian.  Élevé  à  la  rude  école 
ro.  de  la  pauvreté,  Alphonse 
‘nt  Vulpian,  le  père  du  doc- 

_ .._.s.si  teur,  fit  de  brillantes  étu- 

e 'de'laur'i"r‘“de  des  et  devint  avocat  au 
mcmc  Cl  un  chef  de  meme  Barreau  de  Paris.  Déjà 
iharaedun  renard  passant  de 

sable  —  Dbvisk  :  «  Vïc/ores  célébré  par  ses  plaidoiries 
Couronne  ^cCoimc  ‘lig.T)!'  '  pleines  de  mots  d’esprit,  il 
composa  en  outre  de  nom¬ 
breux  vaudevilles  qui  furent  joués  dans  plusieurs' 
théâtres  de  Paris.  Détail  curieux  pour  le  père  d’un 


Al.PHO.NSE  Vu  EPIAS 
Avocat  .au.  Barrc.iu  de  Paris. 
tReproduction  d'une  miniature  faite  vers  iSaS).  (lig.  2). 


médecm,  il  refusa  toujours  obstinément  de  se  laisser 
vacciner  et  mourut  de  la  petite  vérole  le  14  octo¬ 
bre  1829  à  l’âge  de  trente-quatre  ans. 

Alphonse  Vulpian  avait  épousé  le  i*"'  septembre 
1814  Marie-Edmée-Victoire-Caroline  d’Arnault, 


(en  uniforme  d'ciiive'  du  Prytaiiée  de  Ménars). 

(Reproduction  d  une  peinture  à  l'huile),  (lig.  3). 

petite-fille  du  contrôleur  général  de  la  grande 
Chancellerie  de  France.  De  ce  mariage  naquirent 
sept  enfants,  et  parmi  eux  Edme-Félix- Alfred,  le  . 
futur  Docteur,  né  à  Paris  le  5  janvier  1826. 

Devenue  veuve,  M"»=  Vulpian  vécut  dans  une 
étroite  intimité  avec  sa  mère  et  sa  belle-mère  et 
durant  toute  son  enfance  passée  au  milieu  de  ces 
trois  femmes  le  jeune  Alfred  n’entendit  guère  que 
regretter  «  le  bon  vieux  temps  ».  Ces  doléances  devinrent 
pour  lui  une  obsession  si  bien  qu’un  jour  il  finit  par 
s’ écrier:  «Ne  regrettez  pas  le  passé  et  regardez  l’avenir; 
je  vous  promets  de  rendre  notre  nom  illustre». 

Avant  de  devenir  un  homme  célèbre,  il  fallait 
songer  à  vivre  et  à  faire  des  études,  et  il  n’y  avait 
pas  d’argent  à  la  maison.  Alphonse  Vulpian  ii’avait 
rien  laissé:  tout  ce  qu’il  gagnait  par  ses  plaidoiries  et 
ses  vaudevilles  était  dépensé  au  fur  et  à  mesure  pour 
élever  sa  nombreuse  famille.  Trois  de  ses  enfants 
étaient  morts,  mais  sa  veuve  restait  avec  trois  fils  v. 
et  une  fille.  Ses  amis  du  Barreau  et  du  Théâtre 
ouvrirent  une  souscription  qui  produisit  5812  fr.  75  1 
et  permit  de  faire  face  aux  besoins  les  plus  pressants. 
Avec  beaucoup  d’intelligence  et  de  ténacité, 
yiinc  Vulpian  fit  ensuite  des  démarches  pour  obtenir 
des  bourses,  et  tous  ses  fils  purent  faire  des  études 
classiques. 

Alfred  Vulpian  commença  ses  classes  en  1832 
à  l’Institution  Ilallays-Dabot  à  ^’aris,  puis  en  1836, 
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Maison  de  santé  du  D"  HUQONIN 


Maladies  Nerveuses  et  Mentales 

.  D'  HXJGONIN,  Médecin-Directeur 
ni.  9l2-as  —  90,  OaedB  Piepus,  Paris  (XIP)  —  Têt.  912-86 


THERMOTHERAPIEl 


RADIATEUR 

PHOTOTHERMIQUE 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY- CÉLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


REMINERALISATION  SILICEUSE 


"“JSÏISf ARTERI O-SCLÉROSE 

MINÉRALOGËNE  BOSSON 

SILICATE  DE  SOUDE  SOLUBLE,  TITRÉ,  ASSIMILABLE 


Le  plus  actif  et  le  plus  régulier  ties  Hypotenseurs  et  des  üécalclfiants. 

Prévient  la  dégénérescence  fibre -calcaire  des  vaisseaux  et 
en  assure  la  rétrocession  rapide  dans  le  cas  où  elle  est  confirmée. 

POUDRE  :  3  à  4  cuillerées  à  café  par  Jour.—  Coupamis  :  6  à  8  par  jour.  Toujoara  diaaoaa  dans  de  llean  ancrée  ou  du  vin,  aux  repas. 
LiTTÉHATIIBE  ET  ÉCHANTII.LON  :  leABORATOIRE  330SS0JJ,  CTSRàlÉS  (Rhâae).’ 


SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 
Antispasmodique  —  Antinévraigique 


PEPTOVALERIANEl 


Suppression  de  l’Odeur,  des  NuusÉes  et  de  l’Intolérance 


PRODUITS  i 


F.  VICIER 


Capsules  Ovarlques,  Orchitiques,  Prostatiques, 
Héputiques,  Surrénales,  Pancréatiques,  de  Tbjrjnua, 
de  Corps  thyroïde,  etc. 


SEL  DE  MARIENBAD 


—  VII  - 


CHRONIQUE  (Suüe) 


.  il  entra  dans  la  classe  de  sixième  au  Pry  tanée  de 
Ménars  (I,oir-et-cher).  Ce  prytanée,  établi  dans  le 
vieux  château  de  Ménars  par  le  prince  de  Cliimaj-, 
fut  en  France  le  premier  collège  où  les  élèves  réa¬ 
lisèrent  la  vie  à  la  campagne  des  collégiens  anglais. 
Vulpian  racontait  souvent  les  jeux  de  plein  air, 
auxquels  il  attribuait  sa  robuste  constitution,  et 
il  aimait  à  parler  de  son  adresse  à  lancer  les  balles 
et  à  grimper  au  sommet  des  peupliers  des  bords  de 
la  I<oire.  Dans  sa  modestie,  il  oubliait  de  parler  de  ses 
succès  scolaires  :  il  avait  tous  les  prix  de  sciences  et 
de  lettres,  et  il  était  encore  remarqué  par  sa  jolie  voix, 
et  ses  extraordinaires  dispositions  pour  le  dessin. 

Des  sept  amiées  passées  à  Ménars  furent  heureuses. 
Des  seuls  moments  qui  lui  avaient  laissé  un  souvenir 
pénible,  étaient  les  époques  des  rentrées,  ces  tristes 
jours,  où  avant  de  monter  dans  la  diligence  pour 
Ménars,  il  faisait  à  Paris  ses  adieux  à  sa  mère, 
qu’il  ne  devait  plus  revoir  pendant  dix  mois.  Il 
avait  un  véritable  culte  pour  cette  mère,  qui  se 
privait  de  tout  pour  ses  enfants.  On  a  retrouvé  dans 
les  cahiers  qu’il  écrivaitàl’âgede  dix  ans  ces  quelques 
vers  qui  sont  inspirés  sinon  par  un  génie  poétique 
naissant  du  moins  par  le  cœur  d’un  excellent  enfant. 


jemie  hoimne  une  place  d’aide-préparateur  dans 
son  laboratoire.  Vulpian  n’oublia  jamais  ce  service 
et  considéra  toujours  M.  Philipeaux  comme  son 
bienfaiteur. 

De  jeune  aide-préparateur  fut  tout  de  suite  appré¬ 
cié  par  Flourens,  et  avec  sa  permission,  il  se  lit,  en 
octobre  1845,  inscrire  comme  étudiant  à  la  Faculté 
de  médecine.  Successivement  externe,  puis  en  1849 
interne  des  hôpitaux,  il  était  la  même  année  nommé  » 
professeur  d’Histoire  naturelle  au  Collège  mmiicipal 
Chaptal.  Remplissant  consciencieusement  toutes 
ses  fonctions,  il  arriva  néanmoins  à  préparer  une 
thèse  de  Doctorat  en  médecine,  qu’il  passa  le  21 
juillet  1853.  Cette  thèse  intitulée  «  Essai  sur  l'ori-  , 
gine  de  plusieurs  paires  de  nerfs  crâniens  (3“,  4", 
50,  6o_  yo^  8",  9»,  10»),  fut  très  remarquée. 

Vulijian  avait  alors  vingt-sept  ans.  C’était  un  ro-' 
buste  jemie  honmie  ayant  une  taille  de  i'",7i,  de 
larges  épaules  et  une  tête  expressive  avec  de  beaux 
yeux  bleus  et  un  grand  front  encadré  de  cheveux 
blonds  frisés.  D’une  extraordinaire  timidité  avec 
tous  et  encore  plus  avec  les  femmes,  il  avait  une 
volonté  inflexible  lorsque  son  devoir  le  comman¬ 
dait.  De  16  mai  1850,  il  reçut  une  médaille  pour  son 


Dans  ses  dernières  années  de  collège,  Vulpian 
hésitait  sur  la  carrière,  qu’il  devait  embrasser.  Son 
professeur  de  de.ssin  lui  conseillait  d’aller  à  l’École 
des  Beaux-Arts.  Sa  mère  le  poussait  à  se  présenter  à 
l’École  normale  supérieure  (section  des  lettres), 
n  écouta  les  avis  de  sa  mère,  et  après  avoir  terminé 
I  sa  philosophie  à  Ménars,  il  entra  en  1843  au  collège 
'  Douis-le-Grand  à  Paris,  et  y  suivit  comme  externe  le 
cours  préparatoire  à  l’École  Normale.  Malgré  ses 
t,  brillantes  études  classiques,  il  échoua  au  concours 
de  1844,  mais  son  année  ne  fut  pas  perdue  :  cette 
forte  préparation  littéraire  lui  donna  ce  style 
concis,  clair  et  élégant  qui  fit  plus  tard  le  charme 
de  son  enseignement  et  de  ses  discours. 

Après  son  échec  à  l’École  Nomiale,  lorsque  Vulpian 
se  retrouva  face  à  face  avec  sa  mère,  une  douleur 
poignante  s’abattit  sur  leur  pauvre  intérieur. 
Da  carrière  désirée  se  trouvant  fennée,  il  s’agissait 
au  plus  tôtdetravaillerpourgagnersavie.  Ouelqu’mi 
f  conseilla  à  M™»  Vulpian  de  faire  entrer  son  fils 
i  comme  apprenti  chez  un  menuisier.  Ce  conseil  allait 
'  être  suivi  lorsqu’un  ami  de  la  famille,  M.  Philipeaux, 
préparateur  de  Flourens  au  Muséum,  procura  au 


dévouement  pendant  mie  épidémie  de  choléra,  et 
lors  des  sanglantes  luttes  civiles  de  1848  et  de  1851 
il  traversait  tranquillement,  pour  se  rendre  à  son 
hôpital  et  son  laboratoire,  les  quartiers  où  les 
balles  sifflaient.  Très  serviable  sous  un  extérieur 
froid,  causeur  gai  et  spirituel,  lorsqu’on  arrivait  à 
le  tirer  de  ses  réflexions,  d’un  naturel  vif  et  par¬ 
fois  emporté,  il  avait  appris  à  se  maîtriser.  Il  fut  très 
aimé  de  ses  camarades,  et  durant  ses  années  d’in- 
temat,  il  se  fit  des  amis  solides  comme  Charcot,  au¬ 
quel  il  resta  toujours  uni  par  ime  affection  dévouée. 

Son  existence,  suivant  une  expression  qui  lui  ^ 
était  familière,  était  réglée  comme  un  papier  de 
musique  et  vraiment  il  aimait  sa  vie  occupée,  où 
toutes  les  heures  avaient  un  emploi  prévu.  Cepen¬ 
dant  sa  puissante  santé  souffrait  un  peu  du  manque 
d’exercices  physiques,  et  il  était  heureux,  dans  ses 
jours  de  vacances,  de  faire  les  longues  marches  à 
pied,  qu’il  affectionnait,  ou  encore  de  se  livrer  au 
plaisir  de  la  natation,  dans  lequel  il  était  d’une  force 
lieu  commune. 

Une  fois  sa  thèse  passée  le  jeune  docteur  se  mit  à 
préparer  le  concours  de  Médecin  des  hôpitaux.  Il 
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Echantillons  et  Littérature;  LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE  50.  rue  Rennequin,  PARIS 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 


vol.  ln-8  écu  de  516  piRe.s,  avec  204  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique)  . 


Affections  des  Voies  Respiratoires,  Lymphatisme,  Maladies  de  la  Peau 

SIROP  GiiiiesCROSNIER 

MINÉRAL-SULFUREUX  au  MONOSULFURE  de  SODIUM  INALTÉRABLE  et  GOUDRON 
SviGGéd^né  des  Eaux  Sulfus^suses 

Adultes  :  une  oulllcrëe  à  bouche  ou  deux  granules.  2  ou  3  fois  par  jour,  1  heure  avant  ou  2  heurea  après  tes  repas. 

. A  ces  divers  points  de  vue  la  préoaration  de  Crosnier  vient  donc 

combler  une  véritable  lacune  en  permettant  '  aux  Praticiens  de  compter  sur 
la  bonne  conservation  d'un  médicament  bù^n  dosé  et  facile  à,  faire  accepter  par 
les  personnes  les  plus  délicates.  (Eximit  .in  Rapport  officiel  de 

oiRi- .  R  n-i.  PI,  I  l’Académie  de  Médecine  de  Paris,  7  Août  1877). 
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CHRONIQUE  (Suite) 


fut  reçu  à  ce  concours  en  1857,  mais  sa  joie  fut  bien 
assombrie  par  la  mort  de  sa  mère  qui  survint  la 
même  année.  Sa  forte  constitution  fut  ébranlée 
^  par  le  chagrin  et  sa  santé  donna  de  vives  inquiétudes 
à  ses  amis.  Un  jour  Charcot  vint  le  voir,  il  se  retira 
effrayé  du  changement  opéré  en  lui.  A  toutes  ses 
paroles  de  consolation  et  d’encouragement,  Yulpian, 
morne  et  désespéré,  n’avait  répondu  que  par  une 
vague  pro'me.sse  ;  *  J 'espère,  lui  avait-il  dit,  me  relever 
par  le  travail.  Heureusement  que  nous  avons  ce 
remède-lcà  !  »  Par  un  effort  de  volonté,  Vulpian  reprit 
goût  aux  recherches  scientifiques.  Sauvé  par  le  travail, 
I  il  retrouva  la  santé  et  fut  quelques  années  après,  en 
l  1860,  nommé  Agrégé  de  la  P'aculté  de  médecine, 
l'iourens,  dont  il  était  toujours  préparateur,  le 
choisit  en  1864,  pour  le  suppléer  dans  sa  chaire  de 
physiologie  comparée  au  Muséum.  Pendant  trois  ans. 


Vci-piAN  jcur.c  doc'.cur,  1854. 
Reproduction  d’une  épreuve  daguerreolypique  (lig.  5). 


il  professa  avec  succès  dans  cette  chaire.  Ses  auditeurs, 
émerveillés  par  la  clarté  de  ses  exposés  et  renchaîne- 
ment  de  ses  démonstrations,  ne  se  doutaient  certaine¬ 
ment  pas  de  la  somme  de  travail,  nécessitée  par  la 
préparation  de  chacmie  de  ces  leçons.  Non  seulement 
■Vulpian  faisait  d’avance  à  sou  laboratoire  toutes  les 
expériences,  qui  devaient  être  montrées  en  public, 

(  mais  encore  il  avait  l’habitude,  qu’il  garda  jusqu’à 
sa  mort,  de  préparer  ses  cours  en  constituant 
d’énormes  dossiers,  méthodiquement  classés,  rem- 
ji  plis  de  coupures  de  journaux  de  tous  pays,  d’obser¬ 
vations  personnelles  manuscrites,  et  de  dessins  de 
sa  main,  aussi  soignés  que  des  plaiiches  d’atlas 
anatomique. 


Ces  cours  du  Muséum,  résumés  dans  les  «  Leçons 
sur  la  physiologie  générale  et  comparée  du  système 
nerveux»,  publiées  en  1866,  attirèrent  l’attention 
du  inonde  savant  et  furent  en  partie  la  cause  de  la 


Ai.fhed  Vui-prAX,  1864  (fig.  0). 


nomination  de  'Vulpian  comme  professeur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris  en  1867. 

Il  commença  à  la  Faculté  cette  longue  série  de 
cours  si  admirée,  où 
il  n’aborda  jamais 
que  des  sujets  lon¬ 
guement  étudiés, 
en  n’  affirmant  aucun 
fait  sans  l’avoir  ri¬ 
goureusement  con¬ 
trôlé. 

■Vulpian  avait  à 
cette  époque  qua¬ 
rante  et  un  ans. 
j  C’était  un  philoso- 
I  plie,  sachant  que  la 
vie  donne  peu  de 
grands  bonheurs 
niais  beaucoup  de 
petites  joies  qu’il 
faut  savoir  découvrir  et  savourer.  Il  écrivait  à 
cette  époque  à  son  frère  Gustave  : 


8C.7  (lig.  7). 


«  ...  Ne  grognant  jamais  contre  rien,  ni  contre  personne, 
je  nie  sentirais  un  des  mortels  les  plus  heureux  de  la 
terre  sans  un  grain  d’ambition,  qui  fermente  dans  un 
sillon  de  mon  coeur.  Je  suis  heureux  de  vivre,  parce  que 
blasé  sur  tout,  je  ne  suis  encore  dégofité  de  rien.  Je 
trouve  en  tout  un  sujet  d’instruction  ou  d’amusement...» 


Une  chose  cependant  manquait  à  ce  sage,  qui 
sous  un  extérieur  grave,  avait  un  cœur  aimant  : 
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B  Rhumes,  Toux  .Bronchites ,  Catarrhes= 
■-■  rrAffeclIons  de  la  poitrine  en  général;-— 

dles  (les  Voies  respii'atoîres,  Phtisie,  etaetc. 


GOUTTES  livoniehneMTROUETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET  W 

au  Goudron  créosoté  _ 

au  Baume  de  Tolu  _  Il 

gETRQÜËîTE'.  15  Rue  des  Immeutlenndârtriels.PARIsl 


\\  (CRÉOSOTE,  GOUBRONetBAUMEdeTOLÜ) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

DOSE  U07EME  :  Quatre  capsules  par  jour  aus  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  ;  3***-  LE  FLACON 


TROU ETTE,  / 5,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  Paris.  Vente  râglementÉe  laissant  aux  Pharmaciens  un  bgngrice  normal. 


"E  yiAHCf' 

TBOUBTTE-PEBBET 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  deiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  « 


MODE  D'EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  0  soupe,  deux  ou  plusieurs 
fois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  iroid  quelconque  (à  Vexoepiion  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Bxcite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,oViT  elle  est  h  la  fois  alimentaire  et peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d'assimilation  très  facile. 
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CHRONIQUE  (Suile) 


il  désirait  l'auiour  dans  le  mariage.  Charcot  se 
chargea  de  le  marier.  Vulpiaii  rencontra  cliez  Charcot 


Madame  Ai.i-uki)  Vui.pias.  (Photographie  1868)  (fig.  8). 


Paris,  où  le  devoir^lCj^retenait,  il  dut  se  séftarer  de 
sa  femme,  qui  était  enceinte,  et  l'envoyer  faire  ses 
couches  en  province,  pour  lui  épargner  les  f/riva- 
tions  du  siège.  M'"®  Vulpian  alla  d’abord  au  Mans, 
puis  fuyant  devant  les  Allemands,  se  réfugia  à  Ren-  ! 
nés,  où  elle  donna  le  jour,  le  2  janvier  1871,  à  un  fils  i 
qui  fut  appelé  I,ouis-André.  Pendant  cette  longue 
séparation,  Vulpian,  le  cœur  brisé  d’inquiétude,  écri¬ 
vait  chaque  jour  à  sa  femme  une  longue  lettre,  qui 
était  portée  par  ballon.  Il  cherche  le  plus  souvent  à 
faire  voir  les  choses  par  le  bon  côté,  témoin  ce 
passage  ; 

Paris,  b  décembre  1S70. 

«  ...Donc,  à  quelque  chose  utalhcur  est  bon  et,  si  tu 
étais  ici,  malgrélle  bonheur  d’être  avec  toi,  je  serais  au 
désespoir  à  causej  des  mauvaises  conditions,  dans  les¬ 
quelles  tu  te  trouverais  ;  là-bas  cela  ira  tout  seul,  j’en  ai 
la  plus  entière  conviction  ;  et  nous  aurons  un  bébé  qui 
ne  sera  pas  condamné  à  mourir  de  faim.  Je  me  vois  déjà 
papa,  et  il  me  semble  que  je  ferai  assez  bien  dans  ce  rôle 
là.  Seulement  j’espère  que  tu  ne  l’aimeras  pas  si  exclusi¬ 
vement,  ce  bébé,  que  tu  ne  me  réserves  un  peu  de  ta  bonne 
affection...  » 

Dans  une  lettre  il  juge  les  médecins  qui  partici¬ 
pèrent  à  la  Commune  de  Paris. 


une  jeune  orpheline,  Inès  Mantoux,  fille  de 

M.  Étienne  Mantoux,  ancien  imprimeur-éditeur. 
Mbe  Mantoux,  amie  de  M"‘®  Charcot,  était  bonne 
musicienne  et  peignait 
avec  talent  ;  elle  plut  à  y''~\ 

Vulpian.  De  mariage 
eut  lieu  à  Paris,  à  ^ 
l’église  Saint-Étienne 
du  Mont,  le  17  sep¬ 
tembre  1868.  Vulpian 
par  ce  mariage  deve¬ 
nait  riche,  mais  rien 
ne  fut  changé  ni  dans 
la  simplicité  de  sa  mise 
ni  dans  celle  de  sa  vie. 

Il  ne  parla  pas  pltis  de 
cette  fortmie  qu’il  ne 
parlait  de  ses  ancêtres. 

Mme  Vulpian  avait 
pour  son  mari  un 
amour  mêlé  d’admi¬ 
ration.  Très  recherchée 
dans  les  salons  avant 
son  mariage  pour  sa 
jeunesse  et  sa  fortune, 
elle  savait  la  valeur 
des  plaisirs  du  monde 
et  aimait  par-dessus 
tout  son  intérieur, 
l^ulpian  avait  trouvé 
la  feimne  de  ses  rêves 

et  il  était  pleinement  heureux  lorsque  éclata  la 
guerre  franco-allemande.  Ne  pouvant  quitter 


^  Cerri/ftw^  (J 
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Ferment  lactique  pur  et  actif 

entlbTtmentj>répaTbda^lm^[_g^lj^^^fQj^Q^  ,  ^Q,  Rue  dU  BaC,  PARIS. 
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Echantillons  ei  Vente  en  gros  :  Marlus  SESTIER,  Pharmacien,  9,  Cours  de  la  Libene,  LYON 
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Un  à  deux  grammes 


LUMIERE 


PERSODINE 

LUMIERE 

HÉMOPLASE 
“T-ïï»  LUMIÈRE 


Dans  tous  les  cas  d! Anorexie 


Médication  énergique 


Médication  totale  des  mâladie; 

OPOTHÉRAPIES 

HÉPATIOUEetBILIAIRE 

ASSOCIÉES  aux^HOLAGOGUES 

I  ÉCHANTILLON  GRATUIT è, 


S  maladieé  du  Foie  et  dos  ^ 

PAN  Bl  LINE 


du  Foie  et  des  voies  biliaires  _  ! 

LITHIASEBILIAIRE 

une  à  4- cuiHeréesà  entremets  parjour  II  CHOLEMIE  FAMILIALE  1 
Prixdu  flacon  6rrs.loutespharmacies  |  IWSUFFISANŒHÉPATIQUE  | 
rZ/7T£/?/l7'É//?£'rLABORATOIREdeIaPANBILINE  Annonay (Ardèche)  f 


CONSTIPATION,  ENTERITES.  CONGESTIONS.  HEMORROÏDES.  OBESITE 


Laxaticure  Chatelguyon-Gubler 

SEULES  DRAGEES  LAXATIVES  DE  CHATELGUYON  échantillons  AUX  médecins 

qui  contiennent  réellement  des  SELS  EXTRAITS  de  la  SOURCE  GUBLER  ::  ::  SUR  DEMANDE  ::  :: 

Goût  exquis,  Effet  doux  et  rapide,  Emploi  pratique 
TOUS  LES  AGES  -  TOUS  LES  TEMPÊRAMEHTS 
LA  SOCIÉTÉ  DES  EAUX  |  dose  :  1  a  2  draeées  le  soir  en  se  couchant 


DE  CHATELGUYON 


Concessionnaire  Général  des  Sous-Produits  CG-GUBLER 

=  E.  PERRAUDIN,  Pharmacien  = 
I  70,  Rue  Legendre,  PARIS  #  Têt.  :  537-27 
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CHRONIQUE  (Suite) 


Parfois' iHs’einporte  contre  les  Allemands,  qu’il 
avait 'admirés,  pour  leurs  travaux  scientifiques  : 

Paris,  6  noveiubrc  1870. 

«  ...Combien  je  me  sui.s  trompé  longtemps  sur  le  compte 
des  Allemands.  Je  les  croyais  au  premier  rang  des  peuples 
civilisés.  Erreur  !  Tandis  que  tous  les  liommcs  intelligents 
eu  France  ont  maudit  cette  guerre,  avant  même  qu’elle 
fût  entamée,  et  y  ont  vu  une  monstruosité  révoltante,  les 
classes  les  plus  éclairées  d’Allemagne  se  sont  ruées  sur  les 
champs  de  bataille  avec  une  sorte  d’ardeur  amoureuse 
et  sans  le  moindre  souci  des  lois  les  plus  vulgaires  de 
riinmanité...  » 

ha  guerre  finie,  Vulpian  retrouva  sa  femme  et  son 
fils  en  bonne  santé.  Il  était  heureux  dans  sa  vie  fa¬ 
miliale,  mais  la  pensée  de  la  défaite  de  la  France 
le  hantait  :  il  n’oublia  jamais  le  siège  de  Paris  ni  la 
perte  de  l’Alsace-Lorraine. 

f  Peu  avant  la  guerre,  en  1 869,  ^^ulpian  avait  été 
I  élu  membre  de  l’Académie  de  Médecine.  Quelques 
1  années  après,  il  fut  nommé  Doyen  de  la  Faculté  de 
!  Médecine  de  Paris  (1875),  puis  membre  de  l’Institut 
(1876).  Ce  savant  était  aussi  un  administrateur 
habile,  et  il  le  montra  lorsqu’il  fut  doyen.  D’ime 
intégrité  proverbiale,  toujours  grave,  mais  juste 
et  aimable,  il  sut  plaire  à  la  fois  aux  professeurs 
et  aux  étudiants.  Il  était  même  si  populaire  parmi 
la  jeunesse,  que  lorsqu’on  allait  chercher  le  Doyen 
pour  rétabhr  l’ordre,  son  arrivée  était  toujours 
saluée  d’applaudissements.  D’ailleurs  autant  il  était 
.sévère' contre  les  infractions  aux  règlements  de  la 
Faculté,  autant  au  laboratoire  il  était  paternel 
avec  ses  élèves,  discutant  avec  chacun,  admet¬ 
tant  facilement  qu’on  fût  d’un  avis  contraire  au 


Alfred  Vulpian,  1876  (lig.  10). 


sien,  et  distribuant  à  tous  des  conseils  et  des  encou¬ 
ragements.  Parmi  ses  élèves  d’alors  figuraient  des 
hommes  devenus  célèbres  ;  Dejerine,  Detulle,  etc. 
j  Son  endurance  au  travail  était  extraordinaire.  Ne 
voulant  pas  négliger  ses  travaux  persomiels  pour 
;  ses  devoirs  ..administratifs,  il  se  levait  tous  les 
matins  à  quatre  heures,  et  le  soir  se  couchait  rare¬ 
ment  avant  onze  heures,  refusant  systématiquement 


les  dîners  et  les  soirées,  n’allant  même  pas  au  théâ¬ 
tre,  malgré  .son  amour  de  la  musique.  Ses  qualités 
d’administrateur  furent  si  appréciées  par  ses  col¬ 
lègues  qu’en  décembre  1880,  lorsque  ses  pouvoirs 
furent  expirés,  il  fut  réélu  à  l’unanimité. 


.\i.i  Ri:i)  Vllpias,  Dovcn  de  l.i  Faculté  de  .Médecine  11871.1. 
iPcinlure  de  N'élie  J.icquemardi  (lig.  11). 


Le  15  novembre  1881,  à  l’arrivée  du  ministère 
Gambetta,  dans  lequel  Paul  Bert  tenait  le  porte¬ 
feuille  de  l’Instruction  publique,  Vulpian  donna 
sa  démission  de  do3'en. 

Lorsque  sa  démission  fut  connue  des  professeurs 
de  la  Faculté,  ils  se  réunirent  et  votèrent  la  déeislon 
suivante  ; 

«  A  l’unaiiiiuité,  la  Faculté  expriuie  à  son  ancien  doyen 
.ses  regrets  de  le  voir  résilier  ses  fonctions  et  ses  remer¬ 
ciements  pour  les  services  qu’il  a  rendus  pendant  son 
décanat». 

Vulpian  méritait  ces  remerciements.  11  avait  eu, 
comme  doyen,  le  génie  de  l’organisation,  et  son 
décanat  avait  été  un  des  plus  féconds  en  heureuses 
imiovations.  La  F'aculté  avait  été  agrandie  ;  quatre 
chaires  nouvelles  avalent  été  créées,  des  cours 
auxiliaires  institués,  vingt  laboratoires  ouverts  aux 
élèves.  Grâce  à  lui,  renseignement  de  l’anatomie 
avait  pris  un  nouvel  essor,  et  l’hôpital  de  la  clinique 
d’ Accouchements  avait  été  reconstruit.  Fnfin  un 
service  de  correspondance  permanent  avec  les  fa- 
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milles  des  étudiants  avait  été  institué,  pour  tenir  le  clioc  fut  si  rude,  qu’il  ne  revint  jamais  coinplè- 

les  parents  au  courant  des  études  de  leurs  enfants.  tenient  à  la  santé. 

Voulant  employer  à  ses  recherches  scientifiques  Le  29  mars  1886,  ses  collègues  de  l’Institut, 
le  temps  rendu  disponible  par  sa  démission  de  doyen,  appréciant  sa  haute  valeur,  le  nommèrent  secrétaire 

Vulpian  refusa  toutes  les  consultations  en  dehors  de  perpétuel  de  l’Académie  des  Sciences,  hoimeur  le 

Paris.  Il  fit  cependant  une  exception,  en  1883,  en  plus  élevé  iiue  puisse  ambitionner  un  savant.  C’est 

allant  à  P'rosdorf  soigner  le  Prétendant  à  la  couronne  en  cette  qualité  qu’il  prononça  l’Éloge  de  Flourens, 

de  P'rance,  lecomtede  Chambord.  Absolument  étran-  modèle  de  style  et  de  documentation. 


ger  à  la  politique,  Vulpian  arriva  à  P'rosdorf  sans  Vulpian,  depuis  la  mort  de  sa  femme,  miné  par 
aucun  sentiment  préconçu,  mais  il  fut  conquis  par  le  chagrin,  maigrissait,  sc  voûtait,  souffrait  de  l’es- 

l’amabilité  du  comte  de  Chambord.  Le  jour  du  tomac,  perdait  l’appétit;  sa  gourvenianteM"''  Paran- 

départ,  lorsque  son  auguste  malade  l’eut  embrassé  thoën  et  son  ami  le  1)^  Clin  l’entouraient  d’atten- 

affectueu.sement  en  le  remerciant  de  ses  soins,  cet  tiens  et  de  soins.  Ce  dernier  s’aperçut  que  ce  manque 

homme,  cependant  si  maître  de  lui-même,  s’émut  d’appétit  venait  en  grande  partie  de  la  tristesse  et 

et  fondit  en  larmes.  de  la  solitude  dans  laquelle  vivait  'Vulpian.  Avec 

»  Le  16  janvier  1884,  \’ulpian  fut  frappé  par  le  une  attention  touchante,  le  D''  Clin  avança  d’une 

plus  grand  malheur,  qui  pouvait  lui  arriver  ;  il  heure  son  déjeuner,  et  malgré  ses  occupations,  il 

IJcrdit  sa  femme,  atteinte  d’une  hémorragie  céré-  vmt  chaque  jour  à  midi  pendant  de  longs  mois 

braie.  Déjà  le  20  février  1880,  il  avait  éprouvé  mie  assister  aux  repas  de  sou  ami,  le  distrayant,  le 

secousse  terrible,  en  perdant  son  second  fils  Jacques  forçant  à  s’alimenter. 

âgé  de  2  ans.  Il  avait  pu  alors,  à  force  d’énergie.  Toute  l’affection  de  Vulpian  s’était  reportée  sur 
sunnonter  son  chagrin,  mais  à  la  mort  de  sa  femme  son  fils  unique  qu’il  faisait  élever  au  collège  Stanislas, 
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Les  jours  de  congé,  le  pauvre  père  renaissait  à  la 
vie,  et  s’en  allait  quelques  heures  avec  son  enfant  ; 
l’été  à  la  campagne,  l’hiver  visiter  la  ville  et  les 
musées.  Doucement,  il  cherchait  à  imprimer  dans 
l’esprit  de  son  fils  les  principes  qui  avaient  dirigé  sa 
propre  vie:  L’idée  du  devoir,  l’amour  du  travail,  la 
recherche  de  la  vérité  et  aussi  la  résignation  digne 
dans  la  souffrance. 

,  En  mai  1887,  Vnlpian  fut  atteint  d’une  pneumonie 
infectieuse.  Il  appela  près  de  lui  Letulle,  un  de  ses 
élèves  préférés,  puis,  à  la  demande  de  ce  dernier, 
Potain,  Charcot,  Troisier  vinrent  et  tentèrent  vaine¬ 
ment  de  lutter  contre  l’infection  qui  faisait  des 
progrès  rapides.  Vnlpian  mourait  en  cpielqucs  jours, 
le  18  mai,  ayant  atteint  à  peine  soixante  ans. 


\'ingt-cinq  années  de  recül  n’ont  nullement 
affaibli  l’œuvre  de  Vulpian.  Il  a  joui  d’une  répu¬ 
tation  mondiale.  Tous  les  titres  qu’un  médecin 
peut  ambitiomier  lui  ont  été  décernés,  et  la  pos¬ 
térité  n’a  pu  que  ratifier  ces  honneurs. 

Ils  étaient  mérités  par  le  travail  du  savant  et 
par  la  valeur  morale  de  l’homme.  Le  sav'ant  a 
lai.s.sé  des  découvertes,  des  méthodes;  l’homme  un 
exemple  à  suivre. 

Ses  ijrincipaux  travaux  et  ses  publications  ont 
porté  sur  la  physiologie  générale  et  comparée  du 
système  nerveux  ;  .sur  l’appareil  vaso-moteur,  .sur 
l’action  physiologique  des  sub.stances  toxiques  et 
médicamenteuses,  sur  les  maladies  nerveuses,  et 
parmi  celles-ci,  principalement,  .sur  la  paralysie 
infantile,  la  sclérose  en  plaques,  l’atrophie  muscu¬ 
laire  progressive,  la  paralysie  agitante,  les  lésions  de  la 
moelle  chez  les  amputés,  les  myélites  toxiques,  la 
déviation  de  la  tête  et  des  yeux  dans  l’hémi¬ 
plégie,  etc. 

.'Vvec  un  talent  admirable  d’observateur  il  vit  ou 
entrevit  des  symptômes  et  des  syndromes  dont  on  a 
reconnu  tardivement  la  valeur. 

^  Sa  méthode  à  consisté  dans  runion  étroite  de  l’ex¬ 
périmentation  et  de  la  clinique  et  Charcot  insiste 
sur  ce  point  : 

«  Dès  l’origine  de  sa  carrière,  Vulpian  dut  parta¬ 
ger  son  activité  entre  le  laboratoire  et  la  salle 
d’hôpital.  De  boime  heure  donc,  il  avait  dû  être 
amené  à  comprendre  que,  sans  le  concours  de  l’ex¬ 
périmentation,  l’observation  pure  se  montre  souvent 
impuissante,  tandis  que,  par  contre,  les  données 
expérimentales,  en  tant  du  moins  qu’il  s’agit  de  la 
pathologie  de  rhomnie,  restent  jiresque  toujours 
sans  application  légitime  lorsqu’elles  ne  sont  pas 
incessamment  soumises  au  contrôle  suprême  de  la 
clinique.  On  peut  dire  que  le  grand  caractère  de  la  vie  . 
scientifique  de  Vuljiian  est  là,  dans  cette  miion  in¬ 
time  du  médecin  et  de  rexpérimentateur.  Aussi 
doit-on  le  considérer  comme  l’nn  dés  fondateurs, 
l’un  des  promoteurs  principaux  de  cette  méthode 
puissante  qu’on  peut,  à  juste  titre,  appeler  française 


et  qui,  parce  quelle  reconnaît  et  proclame  haute¬ 
ment  les  droits  supérieurs  de  la  clinique,  peut  seule 
diriger,  par  des  voies  sûres,  le  mouvement  qui 
conduit  à  la  rénowation  scientifique  de  la  médecine 
par  la  physiologie.  » 

C’est  bien  dans  cette  union  féconde  de  la  physio¬ 
logie  expérimentale  et  de  l’observation  clinitiue  (pie 
se  trouN  c  la  note  dominante  dé  la  méthode  de  \"ul- 
pian  et  Brown  Se(jnard  (jui,  lui  au.ssi,  était  fidèle  à  ce 
grand  principe  l’a  souligné  en  ces  ternies  : 

('Vulpian  a  montré  combien  la  phy.siologie  normale 
et  pathologicpie  jieut  gagner  à  la  comparai.son  ■  des 
faits  fournis  par  rexjiérimentation  sur  des  animaux 
avec  les  faits  provenant  de  la  clinique  humaine. 
«  Je  puis  dire  cpie,  grâce  à  M.  Vulpian,  les  travail- 
_  leurs  (jui  s’occupent  des  sciences  médicales  .sont 
pourvus  de  plus  grands  moyens  de  progrès  en  France 
que  dans  aucun  autre  pays.  En  effet,  partout  ailleurs 
qu’ici,  les  hiédecins  ne  s’occupent  guère  que  des 
faits  cliniques,  et  les  physiologistes  ne  coimais.sent 
guère  que  ce  qu’enseigne  l’expérience  sur  les  ani¬ 
maux,  d’où  il  résulte  souvent  que  les  questions  bio¬ 
logiques,  et  surtout  les  plus  hautes,  sont  résolues 
dans  un  sens  par  les  médecins  et  dans  un  autre  par¬ 
les  phj'siologistes.  J  e  suis  donc  autorisé  à  dire,  en 
terminant,  que  non  .seulement  notre  illu.strc  et 
regretté  collègue  a  rendu  d’éminents  services  à  la 
science  et  à  la  praticpie  de  la  médecine,  ainsi  qu’à 
la  physiologie,  par  ses  découvertes  et  ses  publica¬ 
tions  si  pleines  d’originalité,  mais  encore  en  mon¬ 
trant,  par  le  précepte  et  par  l’exemple,  dans  scs 
cours  et  dans  ses  livres  et  mémoires,  l’iimnense 
importance  de  l’étude  comparative  des  faits  expéri¬ 
mentaux  avec  l’observation  clinique». 

Que  penser  maintenant  du  caractère  moral  de 
l’homme.  Il  avait,  dit  J.  Bertrand,  deux  qualités 
rarement  réunies:  «l’amour  du  bien  et  la  haine  du 
mal.  »  Il  en  avait  bien  d’antres,  il  était  courageux, 
fidèle  à  ses  amitiés  et,  qualité  encore  plus  rare,  il  était 
tolérant  et  respectueux  vis-à-vis  des  idées  d’autrui. 
Courageux  et  fidèle,  on  le  vit  bien  quand  Pasteur 
fut  violemment  attacpié  dans  diverses  sociétés 
savantes,  en  particulier  à  l’Académie  de  médecme. 
Il  connaissait  l’œuvre  de  Pasteur.  C’était  à  Vulpian 
en  effet,  que  l’immortel  savant  avait  demandé 
conseil  avant  d’appliquer  à  riiomme  la  vacchiation 
antirabique.  Cette  thérapeutique  était  pour  l’époque 
mie  révolution.  Le  monde  médical  se  divisa  en  deux 
clans  ;  l’im,  sous  la  direction  de  Peter,  soutenait  que 
les  inoculations  antirabiques  étaient  inutiles  et  dan¬ 
gereuses  ;  l’autre,  à  la  tête  duquel  était  Vhdpian, 
défendait  l’idée  géniale  (jui  devait  bouleverser  nos 
connaissances  en  thérapeutique.  Un  jour  Peter  faisait 
à  la  tribune  de  l’Académie  le  procès  de  la  doctrhie 
pasteurienne.  Vulpian  s’irritait  à  chaque  critique 
et  finalement  criait  à  l’orateur  :  «  Vous  commettez 
là,  monsieur  Peter,  vmemauvai.se  action».  De  longues 
et  fiévreuses  discussions  s’engagèrent  ;  Vulpian  déjà 
malade  ne  recula  pas  et  c’est  lui  qui  eut  le  dernier 
mot. 
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«  Vulpiaii,  dit  J.  Bertrand,  releva  le  gant  et  dans  le 
style  sévère  contenu  et  impersonnel  de  la  science  sut 
faire  bonne  justice  des  erreurs  de  fait,  entourer  la 
vérité  de  tant  de  Imnière,  la  démontrer  avec  tant 
de  force,  que  s’il  n’a  pas  fermé  la  bouche  aux 
contradicteurs,  il  a  donné  pour  toujours  à  Pasteur 
le  droit  de  ne  plus  leur  répondre.  » 

Pasteur  lui-même  malade  se  soignait  à  Bordighera 
et  n’avait  pu  prendre  part  à  la  bataille.  Quand  il 
apprit  la  victoire,  il  écrivit  à  Vulpian,  la  lettre  sui¬ 
vante  : 

Bor<ligh?ra,  lo  fcvrkr  1S87. 

Mon  cher  secrétaire  perpétuel  et  ami. 

Bien  que  vous  m’ayez  défendu  de  vous  remercier  de 
nouveau  je  v^eux  cependant  ne  pas  obéir  à  vos  prescriptions. 
Au  moment  où  je  relisais  votre  défense  si  chaleureuse 
pour  notre  bonne  cause  M.  Graxcuer  me  racontait  à 
quel  point  vous  avez  été  bon  et  affectueux  dans  vos 
saintes  colères.  J’étais  ému  en  écoutant  tout  cela,  et 
j’éprouve  le  besoin  de  vous  redire  cette  émotion  recon¬ 
naissante  en  vous  serrant  la  main  de  tout  mon  cœur. 

L.  PasïEüR. 


Vidpiaii  s’étail  fait  au  contact  de  la  vie  une  phi- 
osophie  à  lui.  Catholique  par  sa  naissance,  il  ne 
pratiejuait  aucun  culte  religieux,  mais  il  avait  cette 
vertu  des  forts,  la  tolérance,  et  il  y  fut  fidèle  à  la 
manière  des  sages  de  l’antiquité  dans  les  circon¬ 
stances  les  plus  difficiles. 

Ceci  mérite  d’être  conté.  Après  les  durs  débuts 
que  nous  avons  rappelés  plus  haut,  le  succès  parut 
enfin  lui  sourire.  Il  était  appelé  par  les  maîtres  de  la 
Faculté  de  médecine  à  occuper  la  chaire  d’anatomie 
pathologique  dans  cette  Faculté.  C’est  alors  qu’un 
théologien  connu.  Monseigneur  Maret,  évêque  in 
partibus  de  Sura  et  doyen  de  la  Faculté  de  théologie, 
entreprit  une  campagne  dans  le  but  de  faire  échec  à 
cette  élection,  dénonçant  Vulpian  comme  athée  et 
matérialiste.  Monseignenr  Dupanloup  aggrava  encore 
cette  accusation  dans  lui  livre  intitulé  Les  Alarmes 
de  l’Episcopat.  La  lutte  fut  chaude  au  conseil  aca¬ 
démique  et  les  amis  de  l’évêque  de  Sura  ne  furent 
battus  que  par  mie  seule  A^oix  de  majorité.  Les  enne¬ 
mis  de  Vulpian  ne  désarmèrent  pas  tous,  et  au 
moment  de  l’ouverture  de  son  cours,  des  protesta¬ 
tions  s’élevèrent  encore  et  une  pétition  demandant 
sa  révocation  fut  envoyée  au  Sénat. 

Vulpian,  en  attendant  que  les  esprits  fussent 
calmés,  fit  son  cours  avec  la  conscience  qu’il  appor¬ 
tait  à  tous  ses  travaux. 

-  Plus  tard  il  était  doyen  de  la  Faculté  de  médecine, 
Paul  Bert  son  ami  prenait  le  portefeuille  de  l’Instruc¬ 
tion  jniblique  dans  un  ministère  anticlérical.  Un 
autre  que  Vulpian  aurait  pu  trouver  dans  ce  retour 
des  choses  d’ici-bas  une  occasion  de  revanche,  tout 


au  moins  mie  satisfaction  de  l’abaissement  de  ses 
anciens  ennemis.  A  rétonnement  général  il  doiuia 
sa  démission,  et  voici  comment  il  l’expliqua  aux 
journalistes  venus  pour  l’interroger;  «Je  ne 
m’occupe  pas  de  politique,  dit-il,  mais  mon  absten¬ 
tion  dans  toutes  les  querelles  de  partis  ne  m’em¬ 
pêche  pas  d’être  attaché  aux  idées  libérales,  aux 
idées  de  tolérance  dont  M.  Paul  Bert  est  l’ennemi. 
M.  Paul  Bert  a  des  tendances  générales,  des  dispo¬ 
sitions  d’esprit  contraires  aux  miemies.  Il  ne  me  plaît 
pas  d’être  son  collaborateur.  Je  me  retire  et  ce 
faisant  je  crois  me  comporter  loj^alenient  et  ne  me 
prêter  à  aucune  critique*. 

Voilà  im  geste  et  des  paroles  que  ^larc  Aurèle 
n’aurait  pas  désavoués. 

On  avait  mené  grand  bruit  lors  du  libelle  de  l’évêque 
de  Sura  contre  le  prétendu  matérialisme  de  Vulpian 
et  pourtant  dans  ses  dernières  amiées  de  deuil  et  de 
tristesse,  s’il  vous  avait  été  domié,  ô  évêque  de 
Sura  !  d’assister  à  ses  nuits  d’msomnie  vous  n’eus¬ 
siez  pas  été  peu  suijiris  de  trouver  dans  les  niams  du 
savant  un  livre  <iue  n’aurait  pas  renié  votre  Ortho¬ 
doxie  :  rimitation  de  Jésus-Christ  ! 

C’était  dans  cet  ouvrage  que  Vulpian,  son  fils  (i) 
me  le  rappelait  récemment,  cherchait  dans  sa  tris¬ 
tesse  des  lueurs  et  des  consolations  et  bien  souvent 
ce  livre  fut  retrouvé  le  matin  à  son  chevet.  L’agi¬ 
tation  soulevée  au  sujet  des  opinions  philosophiques 
de  Vulpian  nous  apparaît  donc  comme  ayant  porté 
à  faux.  Certes  il  n’eut  pas  la  foi  de  son  vieil 
ami  Pasteur,  peut-être  la  regretta-t-il,  du  moinE  il 
la  voulut  pour  son  fils. 


L’œuvre  de  Vulpian  est  restée  presque  tout 
entière  classique  (2).  Sa  mâle  figure  évoque  encore 
aujourd’hui  dans  l’esprit  de  ceux  qui  l’ont  connu  le 
souvenir  d’un  homme  bon,  droit,  passionné  pour 
le  bien.  Ce  fut  un  vrai  Français  de  race  et  de  senti¬ 
ments.  Son  nom  qui  tint  longtemps  une  place  dans 
l’histoire  de  notre  pays,  porté  maintenant  par  nu 
fils  le  D'’  André  \'ulpian  et  des  petits-enfants  nom¬ 
breux,  n’est  pas  appelé  à  disparaître. 

Df  Jean  Camu.s, 

Profc.sscur  .Vgregé  à  l:i  l'aculli;  de  médecine 


(i)  Son  fils,  le  D' Vulpian  (de  Lamballe),  licencié  ès  scien¬ 
ces  et  licencié  és  droit,  fut  obligé,  malheureusement,  en 
raison  d’une  myopie  progressive,  de  renoncer  aux  recherches 
scientifiques. 

(z)  I<e  niagmliquc  eloge  de  son  maître  vénéré,  que  le  i^ro-  , 
fesseur  Dejerine  prononça  ù  la  “  Société  de  Biologie  ”,  et  cfni 
fut  publié  dans  les  bulletiuSfde  celte  Société,  donne  une  idée 
e.xactc  de  rinflueuce  que  Vulpiau  exerça  sur  ses  élèves  et  sur 
son  époque  ;  je  ne  puis  mieux  faire  que  d’y  renvoyer  le 
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VARIÉTÉS 


SIMULATEURS 

D’AUTREFOIS  ET  D’AUJOURD’HUI 

Par  le  D'  JULIEN  ROSHEM 

Médecin  Aide-Major 

Il  est  des  gens  qui  rêvent  d’avoir  une  bonne  place 
de  nianchot,  d’aveugle  ou  de  cul-de-jatte,  qui 
convoitent  le  porche  de  telle  église,  ou  la  home 
d’angle  d’un  pont,  et  regardent  d’un  œil  d’envie 
l’infirnie  qui  l’occupe,  inamovible,  si  bien  ancré  qu’il 


Aussi  se  réjouit-il  librement  chaque  fois  qu’il  nous 
peut  conter  quelque  malheur  arrivé  à  l’un  de  ces 
marauds.  Les  récits  qu’il  nous  a  laissés  sont  piquants 
et  tout  remplis  de  l’inimitable  saveur  de  la  langue  du 
xvi“  siècle.  Et  quand  vous  les  aurez  lus,  vous  com¬ 
prendrez  que  l’ou  ne  pui.ssé  résister  au  plaisir  de  les 
rappeler. 

«  J’ay  souvenance  estant  à  Angers,  mil  cinq  cens 
vmgt  cinq  qu’un  mesclmnt  co<]uüi  avoit  coupé  le 
bras  d’un  pendu  encores  puant  et  infect,  lequel  il 


pules  et  la  dignité  hiunainc,  et  ce  sont  là  choses  si 
lourdes  aux  épaules  d’im  i^auvre  ! 

Voilà  conuneiit  beaucoup  eu  viemient  à  .smiuler 
l’infirmité  lucrative.  Cette  espèce  d’huposteurs  est 
vieille  coumie  la  société.  Les  autres  aussi  du  reste  : 
le  soldat  n’est  pas  seid  à  annoncer  brusqnement 
«Je  suis  malade  ■>  quand  il  veut  se  dérober  à  une 
ennuyeuse  corvée.  Ulj'sse  —  qui  l’ignore?  —  simula 
la  folie  pour  ne  pas  aller  à  la  guerre  de  Troie,  et  le 
roi  David  feignit  la  maladie  pour  échapper  à  des 
embarras  et  à  des  dangers. 

La  sünulation  fut  donc  de  tous  les  pays  et  de  tous 
les  temps,  soit  que  rhifirmité  ou  la  maladie  hnaginée 
fussent  un  moyen  de  lucre,  soit  que  l’imposteur  en 
usât  pour  se  tirer  d’mi  mauvais  pas,  fuir  mi  service  ou 
un  devoir,  atténuer  les  rigueurs  d’une  condamnation. 

Les  troupes  de  mendiants  qui  parcouraient  l’Europe 
aux  xyc,  XVI'',  xyii®  et  même  xvin«  siècles,  firrent 
le  plus  beau  ranias.sis  de  simulateurs  que  l’on  puisse 
rêver,  et  si  l’on  avait  su  dépister  les  supercheries  de 
la  Cour  des  Mir  acles,  le  catalogue  complet  en  serait 
à  coup  sûr  instructif  et  long. 

L’honnête  Ambroise  Paré  n’aimait  j)as  les  men¬ 
diants  vagabonds  et  ne  pouvait  souffrir  le  mensonge. 


avait  attaché  à  son  pourpoint,  estant  appuyé  d’une 
fourchette  contre  son  côté,  et  caehoit  son  bras  naturel 
derrière  son  dos  couv'ert  de  son  manteau,  afin  qu’on 
estimât  que  le  bras  du  pendu  estoit  le  sien  propre  ; 
et  crioit  à  la  porte  d’un  temple  qu’on  luy  donnast 
l’aumosne  en  l’honneur  de  Sainct  Antoine. 

«  Un  jour  de  ^■endredy  Sainct,  le  monde  voj’ant 
ainsi  le  bras  pourry  luy  faisoit  aunio.sne  pensant  qu’il 
fut  vray.  »  Je  ne  sais  pas  si  un  mendiant  qui  exhibe¬ 
rait  un  bras  en  décomposition  ferait  aujourd’hui 
belle  recette.  Les  mœurs  ont  changé. 

Toujours  est-il  que  notre  huposteur  voyait  se  rem¬ 
plir  sa  sébille,  quand  tout  à  coup  le  bras  «  pourry» 
tombe  !  J ustenient  personne  n’était  là,  le  mendiant 
inspecte  d’un  coup  d’œil  les  alentours,  se  penche 
et  saisit  rinstrunient  de  travail  qui  gisait  sur  le  sol. 
Mais  tandis  qu’il  s’efforce  de  le  rajuster,  quelqu’un 
arrive,  voit  deux  bras  sains  et  parfaitement  normaux; 
la  supercherie  est  découverte.  Le  mendiant  fut  con¬ 
damné  au  fouet  et  banni,  non  sans  avoir  dû  faire 
par  les  rues  de  la  ville  une  ignominieuse  promenade, 
le  bras  ijourri  pendu  au  cou. 

A  Vitré,  Jehan  Paré  médecin,  frère  d’Ambroise, 
entrait  un  beau  dimanche  à  l’église,  quand  il  vit 
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(  DELAMOTTE 

A.  PLISSON  Suce',  68,  Rub  J.-J.  Rousseau,  PARIS 


PENSION  DE  FAMILLE 


Situation  abritée,  pays  très  sain  et  agréable 
—  Se  recomm,ind.int  il  MM.  les  Docteurs  pour  — 

AFFECTIONS  PULMONAIRES  OU  CONVALESCENCES 
RENONCE,  à  Guainville,  pan  Bueil  (Eure) 


Ide  l'Assistance  Publique  et  des  Hôpitaux 

Ses  Sondes,  Ses  Bougies,  Ses  Canules 


■  RO  YAT  ■ 

GOUTTE,  ARTËRIO-SCLÉROSE,  cœurH 

f  DISQUES  TULASNEHIêBi  1 

[PANSElVIENTSdei’ESTOMACj 


ULCÈRES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’intérôt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  le  Corps  MétUoaÊ,  nous  engageons  vivement  Messieurs 
tes  Dooteurs  à  demander  la  brochure  explicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 
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VARIÉTÉS  (Suüe) 


à  la  porte,  implorant  raiuiiône«  une  grosse  et  potelée 
cagiiardière,  laquelle  feignait  avoir  un  chancre  à  la 
mamelle»  1,’aspect  florissant  de  la  mendiante  frappe 
J  ehan  Paré,  tout  surpris  de  trouver  avec  une  telle 
lésion  un  si  bon  état  général.  Il  fait  part  de  ses  doutes 
au  magistrat,  et  demande  l’autorisation  de  visiter 
la  fenune.  OnMa  lui  amène,  il  l’examine  et  découvre 
>'  qu’elle  avoit  sous  son  aisselle  mie  éponge  trempée 
et  imbue  de  sang  de  beste  et  de  laict  mêlez  ensemble, 
et  un  petit  tuj'au  de  sureau  par  lequel  cette  mixtion 
étoit  conduite  par  des  faux  trous  de  son  chancre  ulcé¬ 
ré  décoiüant  sus  le  linge  qu’elle  avoit  devant  soy... 
alors  prend  de  l’eau  chaude  et  fomente  la  mamelle, 
et  l’ayant  humectée  lève  plusieurs  peaux  de  gre¬ 
nouilles  noires,  vertes  et  jaunastres,  mises  les  unes  sus 
les  autres,  collées  avec  bol  annene  et  blanc  d’œuf, 
et  farine  (ce  que  l’on  sceut  par  la  confession)  et  les 
ayant  toutes  levées  on  trouve  le  tétin  sain  et  entier 
et  en  aussi  bonne  disposition  que  l’autre.  » 

L,a  femme  pleure  et  supplie,  on  l’interroge.  C’est 
son  «gueux»  dit-elle  qui  lui  a  appris  à  s’appliquer 
ce  faux  cancer,  lui-même  se  fabrique  une  tumeur 
affreuse  de  la  jambe  avec  mie  rate  de  bœuf,  maintenue 
par  des  bandages  :  «  On  condamna  la  pute  à  avoir 
le  fouet  et  à  être  bannie  hors  du  pays,  qui  ne  fut  sans 
être  auparavant  bien  estrillée  à  coups  de  fouet  de 
cordes  nouées  ainsi  qu’on  faisoit  en  ce  temps-là.  » 

Je  crois  distinguer  dans  ce  dernier  membre  de 
phrase  une  nuance  de  regret.  Lisez  l’histoire  suivante, 
peut-être  vous  rangerez-vous  à  mon  opinion. 

Le  même  Jehaii  Paré  découvre  im  autre  jour  un 
mendiant  qui  contrefaisait  le  lépreux.  Sur  la  face  il 
s’était  collé  quelques  saletés  qui  simulaient  des  bou¬ 
tons;  il  se  serrait  le  cou  pour  se  congestionner  le 
visage,  au  moyen  d’une  cordelette  cachée  sous  ses 
guenilles.  Trainé  devant  le  magistrat,  il  avoua  «  qu’il 
ne  savait  métier  autre  que  de  contrefaire  ceux  qui 
sont  travaillez  du  mal  Sainct  Jehan,  Sainct  Fiacre, 
Sainct  Main  ;  bref  qu’il  sçavoit  contrefaire  plusieurs 
maladies  et  qu’il  n’en  avoit  jamais  trouvé  de  plus 
grand  revenu  que  contrefaire  le  ladre.  ■> 

Il  fut  condamné  à  recevoir  le  fouet  trois  fois,  et 
l’on  choisit  trois  samedis,  jours  de  marché  et  d’af¬ 
fluence.  Le  peuple,  furieux  d’avoir  été  trompé,  criait 
au  bourreau  :  «  Boute,  boute  Monsieur  l’officier,  il 
n’en  sent  rien  c’est  un  ladre.  *  Ainsi  encouragé  Mon¬ 
sieur  l’officier  bouta  si  bien  que  le  pauvre  ladre  en 
mourut,  «  chose  qui  ne  fut  grandement  dommageable 
pour  le  pays»,  ajoute  Ambroise  Paré.  N’avais-je  pas 
rai.son  de  dire  tout  à  l’heure  que  ce  vénérable  ancêtre 
regrettait  le  temps  des  verges  «  en  cordes  nouées.  »  ? 

Voulez-vous  une  quatrième  observation!  Oui, 
n’est-ce  pas,  les  trois  premières  vous  ont  mis  en 
goût  et  celle-ci  est  plus  pittoresque  encore. 

En  promenade  «  à  Champlgni,  non  loin  de  Paris  » 
avec  M.  Flecelle,  docteur  en  la  Faculté  de  médecine, 
Ambroise  Paré  et  son  compagnon  se  voient  abordés 
par  mie  «  grosse  garce  »  qui  vient  demander  l’aumône 
«  levant  sa  cotte  et  chemise  montrant  un  gros  boyau 
de  longueur  d’mi  demi-iiied  et  plus  qui  luy  sortait 


du  cul.  »  Je  vous  fais  grâce  du  détail  de  ce  qui  s’échap¬ 
pait  de  ce  boyau.  Elle  en  souffrait,  disait-elle,  depuis 
quatre  ans.  «Ledit  Flecelle,  contemplant  le  visage  et 
l’habitude  de  tout  son  corps  cognent  qu’il  étoit 
impossible  (estant  ainsi  grasse  et  fes.sue)  qu’il  peut 
sortir  telle  quantité  d’excréments  qu’elle  ne  devint 
émaciée,  seiche  et  hectique  ;  et  alors  d’mi  plein  saut 
se  jeta  de  grande  colère  sur  cette  garce,  luy  donnant 
plusieurs  coups  de  pied  sus  le  ventre,  tellement  qu’il 
l’atterra  et  luy  fit  sortir  le  boyau  de  son  siège  avec 
son  et  bruit  et  autre  chose.  »  La  malheureuse  crie 
grâce,  avoue  que  c’est  un  boyau  de  bœuf,  noué  et 
rempli  de  sang  et  de  lait  ;  ses  gémissements  n’arrê¬ 
tent  pas  la  fureur  du  vertueux  Flecelle  qui  la  gratifie 
encore  de  coups  de  pied  dans  le  ventre,  et  ne  la  laisse 
—  pour  aller  avertir  la  justice  —  que  quand  elle  ne 
bouge  plus,  comme  morte.  L’arrivée  des  sergents 
tira  la  mendiante  de  sa  léthargie,  elle  se  mit  à  courir, 
«sema»  ses  poursuivants,  on  ne  la  revit  jamais. 


M.  Flecelle,  tout  docteur  en  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  qu’il  fût,  ne  vous  semble-t-il  pas  une  brute,  si 
j’ose  m’exprimer  ainsi.  Il  faut  dire  à  sa  défense  que 
les  mendiants  pseudo-infirmes  de  l’époque  étaient 
un  véritable  fléau,  une  calamité  publique.  Voleurs, 
pillards,  assassins,  ils  allaient  dérobant  les  enfants 
qu’ils  estropiaient  pour  exciter  la  pitié  publique  ; 
«  Ils  ont  un  certain  iargon  par  lequel  ils  se  connais¬ 
sent...  les  femmes  feignent  d’estre  grosses,  voire 
prestes  d’accoucher  posant  un  oreiller  de  plume  sur 
le  ventre...  autres  mendiants  prennent  mie  pence  de 
mouton  l’appropriant  sur  le  bas  du  ventre,  disant 
estre  rompus  et  grevez  et  qu’il  les  convient  tailler 
et  emputer  leurs  testicules.  » 

Comme  on  la  voit  bien,  cette  pouilleuse  troupe,  à 
travers  les  phrases  vigoureuses  et  imagées  du  vieux 
maître-barbier,  qui  est  certes  aussi  —  on  ne  l’a  pas 
assez  dit  —  un  maître  écrivain.  Et  n’est-ce  pas 
évoquer  suffisamment  à  vos  jœux  toute  cette  Cour  des 
àliracles  que  de  vous  offrir  à  côté  du  texte  de  Paré 
quelques  reproductions  des  immortelles  figures  gra¬ 
vées  par  J  acques  Callot  ? 

Ce  qui  frappe'  le  médecin  à  la  lecture  de  toutes  ces 
anecdotes,  c’est  la  grossièreté  de  la  simulation.  C’est 
que  ces  infirmes  supposés  ne  couraient  normale¬ 
ment  le  risque  d’aucun  examen  médical  et  ne  s’adres¬ 
saient  qu’au  peuple  ignorant  et  crédule. 

Les  simulateurs  modernes,  sauf  quelques  pauvres 
d’esprit,  sont  des  «  artistes  »  au  prix  de  ces  impos¬ 
teurs  d’autrefois.  La  simulation  d’aujourd’hui  diffère 
par  un  point  es.sentiel  de  celle  de  jadis  :  elle  doit  être 
imaginée  pour  tromper  celui-là  même  qui  se  laissera 
duper  le  moins  facilement  ;  c’est  le  médecin  que  je 
veux  dire. 

Depuis  la  loi  sur  les  accidents  du  travail,  la 
recherche  de  la  simulation  est  devenue  pour  le  prati¬ 
cien  un  exercice  presque  quotidien.  Dans  l’armée  au 
contraire,  le  nombre  des  simulateurs  a  diminué  dans 
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ces  derniers  temps,  à  mesure  que  le  service  devenait 
moins  long,  et  la  vie  matérielle  du  soldat  de  plus  en 
plus  adoucie.  Cependant,  il  n’est  pas  besoin  d’avoir 
de  très  longues  années  de  pratique  militaire,  pour 
savoir  qu’il  existe  encore  de  nombreux  soldats 
qui  ont  perdu  le  feu  sacré,  si  jamais  ils  l’ont  eu,  et 
qui  sont  très  disj^osés  à  laisser  faire  le  service  par 
leurs  camarades.  Il  y  a  des  «  carottiers  •>,  il  y  en  a 
même  beaucoup,  et  je  ne  crois  pas  trop  m’avancer 
eii  disant  qu’il  y  en  aura  toujours.  Par  contre,  les 
grands  simulateurs,  qui  ne  se  découragent  pas,  qui 
cherchent  et  réussissent  parfois  à  dépister  nos 
moyens  modernes  d’investigation,  qui  vont  jusqu’à 
la  réfonne,  ou  à  la  compagnie  de  discipline,  ces  grands 
smiulateurs  sont  rares  aujourd’hui. 

Cette  importante  question  de  la  simulation  dans 
l’année  a  été  souvent  traitée,  et  très  complètement; 
ce  n’est  pas  en  une  page  que  j’aurai  la  prétention 
de  vouloir  la  reprendre.  J  ’ai  noté,  dans  mes  lectures, 
quelques  cas  curieux,  ou  amusants,  j’ai  observé 
moi-même  l’année  dernière  une  simulation  intéres¬ 
sante  ;  ce  sont  ces  cjuelcpies  faits  que  je  voudrais 
en  quelques  lignes  rapporter. 

Percy  raconte  la  méthode  cju’il  employa  ijour 
dépister  une  fau.s.se  incontinence  d’urine  :  «l'n  homme 
affecté  d’mie  prétendue  mcontinence  d’urine  reçut 
une  vingtaine  de  coups  de  nerf  de  bœuf  sur  les  reins, 
dans  l’intention  supposée  de  les  fortifier  et  de 
redonner  en  même  temps  du  ton  à  la  vessie.  .Sachant 
qu’il  devait  en  recevoir  autant  et  plus  tous  les  matins, 
il  vint  nous  annoncer  avec  un  empressement  et  une 
joie  aussi  peu  réels  la  cessation  de  son  infirmité.  ■> 
Malgré  tout  le  respect  et  l’admiration  que  j’ai 
pour  Percy  je  ne  puis  m’empêcher  de  trouver  le 
moyen  un  peu  brutal,  j'aime  mieux  ceux  qui  gué¬ 
rissent  les  simulateurs  par  la  crahite  seule  d’mi  trai¬ 
tement  rigoureux.  Bégin  menaçait  les  incontinents 
de  leur  appliquer  un  cautère  actuel  au  périnée. 

.  B’incontinence  d'uriiie  est  fréquemment  alléguée 
par  les  simulateurs,  elle  est  facile  à  feindre  ;  elle  est 
redoutée  des  officiers  qui  voient  les  literies  perdues, 
et  ne  demandent  qu’à  se  débarrasser  des  pisseurs 
Encore  faut-il  pour  cette  simulation  mi  certam  degré 
d’intelligence.  Que  dites-vous  de  cet  imbécile  dont 
parle  Huguet,  qui  inondait  son  lit  toutes  les  nuits; 
on  le  fit  coucher  au  ^roste  de  la  caserne  ;  il  se  sauva, 
alla  uriner  dans  son  lit  puis  revint  ! 

E’épilepsie  est  assez  souvent  feinte.  Un  jour  qu’un 
soldat  était  en  pleine  crise,  le  médecin  s’approche 
et  dit  à  son  infirmier  :  «  Ah  !  nous  allons  bien  voir 
.si  Hippocrate  a  raison,  il  dit  que  l’on  guérit  ces  mal¬ 
heureux  en  les  châtrant;  allez  cliercher  mes  instru¬ 
ments.  »  Ea  crise  cessa  aussitôt  comme  par  enchante¬ 
ment. 

Ea  simulation  de  la  surdité  qui  semble  au  premier 
abord  très  aisée  exige  en  réalité  un  empire  sur  soi 
considérable.  Huguet  parvint  un  jour  à  convaincre 
un  faux  .s(mrd  d’imposture,  en  lai.ssant  tomber  une 


pièce  de  monnaie,  tandis  que  le  pseudo-malade  .se 
déshabillait.  Notre  homme  crut  que  l’argent  s’échap¬ 
pait  de  sa  poche,  et  détourna  vivement  la  tête,  au 
bruit,  en  cherchant  des  yeux  sur  le  plancher. 

Au  mois  de  novembre  1911,  je  faisais  —  par  inté¬ 
rim —  le  service  du  . .«  reghnent  d’artillerie.  Un  offi¬ 
cier  tout  pâle  accourt  me  chercher,  un- homme  est 
tombé  de  cheval  au  manège,  son  état  est  grave.  Nous 
nous  précipitons  :  riiomme  est  étendu  sans  mouve¬ 
ment,  le  visage  décoloré.  A  l’infirmerie  où  je  le  fais 
aussitôt  amener,  je  l’examine  —  les  circonstances 
de  la  chute  pouvaient  faire  craindre  une  fracture  du 
rachis  —  je  le  palpe,  cherche  l’état  de  la  motricité, 
de  la  .sensibilité,  des  réflexes  ;  aucun  .signe  anormal.  J  e 
songe  à  la  lésion  possible  de  queliiue  organe  interne 
abdominal  ou  thoracique,  l’examen  reste  négatif  et 
de  plus  en  plus  en  face  du  silence  et  de  l'immobilité 
du  blessé,  je  me  méfie.  Je  l’interroge,  un  sourd  gémis¬ 
sement  me  répond;  les  pouls  est  à  8g,  bien  frappé, 
régulier.  lînfin  le  rose  revient  au.x  joues  de  Cre..., 
il  ouvre  les  yeux  et  dit  :  «  Où  suis-je  ?  >  naturelle¬ 
ment.  Je  juge  inutile  de  l’envoyer  à  l’hôpital,  et  le 
garde. 

Ee  lendemain  l’état  est  excellent,  j'apprends  que 
mon  ble.ssé  a  du  chev'al  une  terreur  intense,  et  très 
surprenante  chez  un  homme  de  sa  profes.sion,  il  est 
maréchal-ferrant. 

Quelques  jours  passent,  Cre...,  va  très  bien  et  je 
lui  parle  de  le  renvoyer  à  la  batterie. 

Effet  foudroyant,  à  la  visite  suivante,  il  est  bossu  ! 
Ees  épaules  remontées,  le  dos  courbé,  le  cou  rentré, 
il  m’attend  au  pied  de  son  lit. 

Ea  menace,  les  pointes  de  feu  —  superficielles  il  est 
vrai,  —  le  régime  «  léger  ■>,  l'appel  aux  scntùnents 
patriotiques  et  moraux  (!)  rien  n’y  fit.  Un  beau  matin, 
je  le  fais  étendre  jjar  terre  sur  le  dos,  et  bientôt  la 
contraction  se  relâche,  tout  le  dos  parfaitement  plan 
touche  le  plancher.  J’en  prends  à  témom  les  gens 
luésents  ;  il  se  relève  bossu  comme  devant  !  Alors 
sans  autre  forme  de  procès  je  le  mets  à  la  porte, 
j’avertis  cependant  son  lieutenant  de  batterie,  gar¬ 
çon  intelligent  et  prêt  à  écouter  le  médecin  —  ce 
fait  aussi  est  digne  de  remarque  —  et  lui  demande 
de  surveiller  Cre...  de  très  près.  Ce  qu’il  a  pu  faire 
pendant  huit  jours,  il  ne  pourra  pas  le  contumer  mdé- 
finûnent,  un  moment  viendra  où  la  fatigue  l’emportera 
et  le  bossu  sera  droit,  au  moins  quelques  imstants. 
Cre...  devient  «  garde  d’écurie  »  quasi  permanent 
à  sa  sortie  de  l’infirmerie;  quinze  jours  se  passent. 
Ee  seizième  le  lieutenant  entre  à  l’écurie  sans  être 
entendu  et  voit  riionime  droit,  comme  vous  et  moi. 
Il  essaya  bien  de  refaire  la  bosse,  il  était  trop  tard. 
Il  obtint  quinze  jours  de  prison  et  la  guérison,  était-ce 
l’acheter  trop  cher  à  ce  ]Drix. 

Depuis  il  s’est  repenti,  il  est  devenu  bien  sage, 
aussi  il  est  maintenant  brigadier-maréchal-ferrant,  ce 
qui  est  comme  cliaciui  sait  mi  titre  très  honorifique 
dans  mi  réghnent  d’artillerie  de  campagne. 
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MEDECINE 

L’ASSISTANCE  AUX  ALCOOLIQUES 

Le  titre  que  voici  étonnera  sans  doute  ceux 
qui  me  font  l’honneur  de  me  lire,  il  me  semble  ce¬ 
pendant  correspondre  aux  besoins  de  l’heure  pré¬ 
sente. 

Tous,  nous  nous  lamentons  de  renvahissenient 
progressif  de  l’horrible  plaie  sociale  qui  a  nom 
alcoolisme  ;  les  ligues  se  multiplient,  les  discours 
déversent  sur  la  foule  une  éloquence  passioimée,  les 
congrès  émettent  des  vœux,  les  parlementaires 
essaient  de  promulguer  des  lois,  mais  en  attendant 
que  les  vœux  se  réalisent  et  que  les  lois  soient  ap¬ 
pliquées,  la  question  n’avance  pas  ou,  plus  exacte¬ 
ment,  l’alcoolisme  augmente. 

Peut-être  serait-il  sage,  au  lieu  de  se  borner  à  crier  ; 
ne  buvez  pas  d’alcool  !  de  chercher  les  mojœns  de  dé¬ 
fendre  l’alcoolique  contre  le  poison  qui  lui  est  cher 
et  surtout  de  rendre  notre  jeunesse  inaccessible  à 
l’alcool.  La  cho.se  ne  me  paraît  pas  impossible.  Cette 
assistance  à  l’alcoolique,  véritable  assistance  édu¬ 
cative  —  la  seide  que  je  comprenne  d’ailleurs  — 
compléterait  la  campagne  entreprise  d’autre  part 
et,  en  agissant  directement  sur  l’iiidividu,  aurait 
peut-être  de  bons  résultats. 


Ne  buvez  pas  d’alcool;  la  défense  est  bonne, 
l’enseignement  doimé  pour  l’expliquer  est  utile; 
trouver  un  antidote  de  l’alcool  qui  empêcherait  nos 
jeunes  gens  d’avoir  du  goût  pour  le  fatal  breuvage? 
serait  mieux  encore.  Cet  antidote  existe,  j’en  ai  fait 
l’expérience  pendant  de  nombreuses  années  ;  c’est 
le  sucre.  Les  buveurs  de  lait,  les  amateurs  de  pâtis¬ 
series,  de  confiserie  n’ont  aucmie  propension  à  boire 
du  vin  ou  des  boissons  distillées,  et  réciproque¬ 
ment,  tel  que  la  Faculté  a  mis  au  régime,  a  privé 
de  vin  et  qui  ne  prenait  jamais  ni  confitures,  ni 
entremets,  du  moment  où  il  ne  boit  plus  que  de  l’eau 
ou  des  tisanes,  mange  avec  plaisir  les  plats  sucrés 
qu’il  dédaignait. 

Cette  double  observation,  je  ne  suis  pas  seule 
à  l’avoir  faite,  de  nombreux  praticiens  pour¬ 
raient  la  relater  connue  je  la  relate  moi-même. 
Qu’en  conclure?  C’est  qu’il  faut,  dans  nos  écoles 
ménagères,  vulgariser  les  comirotes  de  fruits,  les 
laitages,  les  entremets,  les  boissons  sucrées. 

Au  premier  abord,  ces  mets  paraissent  grever 
trop  lourdement  le  budget  de  l’ouvrier,  en  réalité 
elles  le  soustraient  à  l’onéreux  impôt  de  l’alcool. 
En  même  temps  ils  sauvent  —  et  cela  est  abso- 
Imuent  certain  —  la  génération  montante  de  l’hor¬ 
rible  alcoolisme. 


SOCIALE 

Ce  n’est  pas  là,  d’ailleurs,  la  seule  aide  qu’on  puisse 
donner  à  riionmie  en  train  de  se  débattre  contre  les 
multiples  tentations  qui  le  poussent  vers  l’alcool. 
Ces  tentations  ne  lui  viennent  pas  seulement  de 
l’extérieur  du  bar  bien  chaud  en  liivœr,  étincelant  de 
lumière  la  nuit,  elles  sont  souvent,  surtout  en  France, 
la  conséquence  d’une  mentalité  un  peu  particulière  ; 
.son  amour  des  causeries  en  groupe,  des  discussions 
plus  ou  moins  spirituelles,  sa  facihté  de  parole  et 
pour  tout  résmner  en  un  mot  :  sa  sociabilité,  lui 
tendent  souvent  les  pires  embûches. 

C’est  au  cabaret  qu’il  trouve  les  camarades,  au 
cabaret  qu’il  discourt  ou  qu’il  applaudit  ceux  qui 
parlent  bien  ;  il  y  va  pour  ne  pas  être  seul,  et  il  n’y 
trouve  pas  seulement,  hélas  !  la  société  qu’il  re¬ 
cherche,  mais  les  apéritifs  corrosifs,  les  petits  verres, 
tout  l’arsenal  lamentable  qui  doucement  le  conduit 
vers  le  vice  shiistre  que  l’on  cherche  à  combattre. 
Il  ne  suffit  donc  pas  de  l’éloigner  de  l’alcool,  de  lui 
en  inspirer  la  crainte  et  le  dégoût,  il  faut  encore  créer 
des  milieux  oîi  se  débitent  autre  chose  que  les  boissons 
fermentées  ou  distillées. 

Pourquoi  donc  quelques-uns  de  nos  cafés  des 
boulevards  ne  tenteraient-ils  pas,  à  l’heure  de  l’apé¬ 
ritif,  d’introduire  les  consommés  au  nombre  des 
breuvages  qu’ils  offrent?  Servis  chauds  ou  froids, 
ils  finiraient  certainement  par  trouver  des  ama¬ 
teurs,  surtout  si  l’on  aijprenait  au  public  les  qualités 
peptogènes  du  bouillon,  préparateur  excellent  d’une 
digestion  parfaite? 

Ces  temps  derniers,  j’ai  eu  l’occasion  de  m’en¬ 
tretenir  avec  un  jemie  réserviste  qui  revenait  du 
camp  de  Châlons.  Il  en  revenait  non  seulement  outré 
de  la  facilité  avec  laquelle  ses  camarades  se  laissaient 
aller  à  boire,  mais  surtout  de  V impossibilité  dans  la¬ 
quelle  il  avait  été  de  trouver  sur  toute  l’étendue  de 
ce  camp  immense  une  cantine  vendant  du  lait,  du 
café  et  du  thé.  Sans  doute  un  placard  jamii  défendait 
la  vente  de  l’absinthe,  elle  ne  s’en  débitait  pas 
moins,  mais  c’était  surtout  l’eau-de-vie  de  marc 
vendu  en  petits  verres  à  cinq  centimes  qui  faisait  le 
plus  de  mal. 

Ai-je  besom  de  dire  combien  de  tels  faits  sont 
navrants?  A  quoi  bon  habituer  les  jemies  à  aimer 
les  boissons  sucrées  et  inoffensives,  si,  lorsqu’ils 
font  leur  période  militaire,  ils  ne  trouvent  pour 
étancher  leur  soif  que  les  liquides  alcoolisés?  Pour 
que  notre  action  soit  efficace  il  faut  qu’elle  soit  une, 
il  faut  que  la  famille,  l’école,  le  patronage  et  la 
caserne  ne  perdent  jamais  de  vue  que  le  pays  et  la 
race  dépendent  de  l’ensemble  de  leur  effort  persé¬ 
vérant. 

Augus'i'a  Moi,i,-Weiss, 
Directrice  fondatrice  de  l’École  des  Mères. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LA  RESPONSABILITÉ  MÉDICALE 

L'abandon  d'un  malade  par  son  médecin 

Si  la  loi  de  1892  exige  le  diplôme  de  docteur  pour 
permettre  l’exercice  de  la  médecine,  elle  n’a  pas  entendu 
libérer  de  toute  responsabilité  ceux  Icpii,  malgré  des 
études  sanctionnées  par  la  faculté,  commettraient  des 
fautes  qui  relèvent  de  l’article  1382  du  code  civil.  Toute 
négligence,  toute  imprudence  et  d’une  manière  générale 
tout  fait  quelconque  pouvant  constituer  une  faute, 
engagent  la  responsabilité  du  médecin. 

Cependant  si  les  textes  étaient  appliqués  avec  cette 
rigueur,  il  serait  matériellement  impossible  aux  médecins 
de  faire  leur  métier.  Toute  erreur  serait  susceptible  de 
provoquer  une  action  en  justice  et  tout  oubli  ou  toute 
audace  seraient  punis  de  dommages-intérêts.  Ce  n’est 
donc  que  la  faute  lourde,  imprudence  grave,  ignorance 
impardonnable,  qui  seule  est  retenue  par  les  tribunaux. 
Dans  cet  ordre  d’idées  les  juges,  qui  en  dehors  de  l’appré¬ 
ciation  des  fautes  de  droit  commun,  n’ont  pas  la  com¬ 
pétence  nécessaire  pour  déterminer  les  erreurs  scienti¬ 
fiques  et  le  degré  des  maladresses  professionnelles  s’en 
rapportent  généralement  à  des  experts.  De  telle  sorte 
qu’il  n’y  a  plus  de  question  de  droit  en  cette  matière. 
La  seule  faute  lourde  étant  retenue,  il  ne  reste  qu’une 
question  de  fait,  qui  est  de  la  compétence  des  hommes 
de  l’art.  Les  tribunaux  suivent  en  général  l’avis  fourni 
par  l’élément  de  compétence  et  donnent  aux  conclusions 
des  experts  l’autorité  que  seuls  les  jugements  donnent. 

Amsi,  il  a  été  jugé  que  le  médecin  était  responsable 
de  l’empoisonnement  consécutif  à  une  erreur  commise 
dans  une  ordonnance  prescrivant  de  la  morphine  au  lieu 
de  quinine  {Gaz.  du  palais,  1895-2-143).  De  même  pour 
le  médecin,  qui  n’avait  pas  su  découvrir  la  syphilis 
chez  une  nourrice,  qu’il  soignait,  et  qui  avait  communiqué 
la  maladie  à  un  enfant  (Recueil  d’Amiens  1894,  page  194). 
Nous  avons  vu  en  ce  sens  les  jugements  du  tribunal 
de  la  Seine  relatifs  aux  mauvaises  applications  des 
rayons  X  (Dalloz,  1907-2-41)  et  aux  négligences  dans 
l’administration  du  chloroforme.  La  cour  de  Toulouse  {Gaz. 
des  lribiniau,v,  1902-2-352)  a  même  condamné  un  médecin 
qui  avait  ordonné  une  dose  trop  forte  de  chlorhydrate 
de  morphine  (10  centigrammes  au  lieu  de  2). 

Au  contraire,  on  a  jugé  que  la  responsabilité  du  médecin 
n’était  pas  engagée  dans  des  cas  qui  dénotent  sans  doute 
un  défaut  de  pénétration  ou  un  manque  d’expérience 
fâcheux,  mais  qui  ne  constitue  pas  en  soi  l’oubli  des 
régies  générales  du  bon  sens  et  de  la  prudence.  Ainsi  le 
tribunal  de  Lyon  (Dalloz,  1895-2-199)  n’a  pas  admis  la 
responsabilité  d’un  médecin  qui  avait  ordonné  un  médi¬ 
cament  contenant  de  l’azotate  d’aconitine,  alors  que 
le  malade  ne  supportait  pas  ce  remède,  déterminant 
ainsi  l’empoisonnement  du  client. 

Le  raccourcissement  d’une  jambe  cassée  ne  constitue 
pas  une  faute  si  le  médecin  s’est  borné,  dans  la  réduction 
du  membre  brisé,  à  faire  chevaucher  les  fragments 
osseux  au  Heu  de  les  juxtaposer  dans  l’intérêt  vital  du 
malade  {Moniteur  de  Lyon,  25  février  1898). 

Deux  exemples  récents  montrent  encore  quelle  est 
l’idée  directrice  de  la  jurisprudence.  Un  alcoolique 
mourait  à  la  suite  d’une  anesthésie  par  le  chloroforme. 
Les  juges  d’Amiens  ont  estimé  que  l’alcoolisme  n’était 
pas  xme  contre-indication  à  l’emploi  du  chloroforme  et 
que  le  chirurgien  n’était  pas  dans  l’obligation  de  prévenir 
formellement  le  malade  des  dangers  de  .la  chloroformi¬ 
sation,  dangers  que  tout  le  monde  connaît.  (Dalloz  1907- 
2-45Î- 

Enfin  l’application  de  la  glace  nécessaire  au  traite¬ 
ment  d’une  appendicite,  qui  a  déterminé  la  formation 
d’une  escarre  ne  constitue  pas  une  faute  si  on  admet  que 
la  glace  doit  être  indéfiniment  maintenue  sans  interposi¬ 
tion  de  flanelle,  jusqu’à  la  disparition  de  l’affection,  et  si 


le  médecin  a  traité  normalement  les  escarres  dès  leur 
apparition.  (Seine,  20  juillet  1906  ;  —  Gaz.  du  palais, 
1907-2-232).  Dans  les  cas  de  mort,  un  élément  d’appré¬ 
ciation  qui  paraît  avoir  toujours  guidé  les  tribunaux  est 
la  nécessité  d’un  lien  de  cause  entre  la  prétendue  faute  et 
la  mort  du  malade. 

Déjà  un  arrêt  d’Alger,  17  mars  1894  (Dalloz,  1895-2- 
69)  reconnaissait  que  la  mort  du  malade  à  la  suite  de 
l’ablation  d’une  tumeur  n’engage  pas  sa  responsabilité 
s’il  n’est  pas  prouvé  que  les  imprudences  et  les  négligences 
relevées  tant  dans  les  conditions  où  il  a  pratiqué  l’anes¬ 
thésie,  que  dans  celles  où  il  a  pratiqué  l’ablation  de  la 
tumeur  ont  été  la  cause  du  décès. 

Une  application  de  ce  principe  a  été  faite  par  la 
4'’  chambre  du  tribunal  de  la  Seine,  le  18  juillet  1913, 
au  profit  d’un  médecin  qui,  ayant  diagnostiqué  une 
appendicite  au  lieu  d’une  salpingite,  avait  opéré  sa  malade 
qui  était  morte  quelque  temps  après  .Mais  on  n’avait  éta- 
bU  aucune  relation  de  cause  à  effet  entre  l’opération  et 
la  mort. 

Enfin,  un  a,rrêt  décisif  a  été  rendu  en  juin  dernier  : 

Le  4  juillet  1913,  la  5“  chambre  de  la  cour  de  Paris 
avait  à  trancher  une  question  de  responsabilité  fondée 
sur  l’abandon  du  malade.  M.  Briet  cultivateur  à  Bar-sur- 
Seine,  avait  été  frappé,  le  22  mars  1911,  d’un  coup  de 
couteau  à  l’abdomen,  ses  intestins  s’échappaient  par 
la  plaie,  l’état  du  malheureux  était  pitoyable.  Il  fut 
visité  par  le  docteur  Ivan  Baïteheff,  qui  vint  le  len¬ 
demain  et  fit  au  blessé  un  pansement  humide  à  l’eau 
bouillie, 

M.  Briet  habitait  une  hutte  de  charbonnier  dans  les 
bois,  il  demanda,  en  vain,  au  docteur  Baïteheff  de 
revenir,  celui-ci  le  laissa  mourir,  sans  autres  nouvelles, 
d’une  péritonite  généralisée.  La  veuve  du  cultivateur 
assigna  alors  le  médecin  eu  10  000  francs  de  dommages- 
intérêts  et  en  obtint  1  100  devant  le  tribunal  de  Bar- 
sur-,Seine.  Mais  le  médecin  fit  appel  et  la  cour  de  Paris, 
après  conclusions  de  l’avocat  général  Max  Well,  rendit  un 
arrêt,  dont  nous  extrayons  les  considérants  suivants  : 

«  Considérant  que  Baïteheff  a  été  appelé,  le  22  mars 
1911,  comme  médecin,  au  chevet  de  Briet  atteint  d’une 
blessure  des  plus  graves  de  l’abdomen  ;  qu’il  a  eu  le  tort 
de  ne  pas  se  rendre  le  soir  même  auprès  du  blessé  ; 
qu’il  objecte  en  vain  qu’il  ignorait  le  chemin  de  la  demeure 
de  celui-ci  ;  qu’il  lui  était  facile  d’obtenir  les  renseigne¬ 
ments  nécessaires  pour  le  trouver  et  qu’il  a  manqué 
à  un  impérieux  devoir  d’humanité  en  laissant  sans  aucuns 
soins,  pendant  toute  une  nuit,  un  homme  dont  la  blessure 
pouvait  avoir  des  suites  mortelles  ; 

Considérant  d’autre  part,  qu’ayant  visité  le  blessé  le 
lendemain,  vers  onze  heures  dit  matin,  il  a  commisjune 
faute  pouvant  engager  sa  responsabilité,  en  l’abandon¬ 
nant,  sans  avertir  sa  famille  ;  qu’il  eût  dû  prévenir 
celle-ci  de  son  intention  de  ne  pas  revenir...  » 

L’arrêt  expose  ensuite  qu’il  n’est  pas  démontré  scien¬ 
tifiquement  que  le  blessé  eût  pu  être  sauvé. 

«  Considérant,  continue  l’arrêt,  que,  dans  ces  circons¬ 
tances,  si  regrettable  qu’ait  été  la  conduite  de  Baïteheff, 
il  est  impossible  d’affirmer  qu’il  existe  un  rapport  de  cause 
à  effet  entre  la  faute  commise  par  lui  et  la  mort  de  Briet  ; 
qu’il  ne  saurait  donc  être  prononcé  de  condamnation 
contre  lui  ». 

La  demande  de  la  malheureuse  v'euve  Briet  a  été, 
en  conséquence,  repoussée. 

Cet  arrêt  applique  donc  le  principe  que  nous  avons 
relevé  plus  haut,  de  la  manière  la  plus  nette,  et  cette 
solution  est  d’autant  plus  appréciable,  puisque  les 
attendus  jugent  sévèrement  la  conduite  du  médecin 
et  reconnaissent  sa  faute.  Néanmoins  cette  faute  n’étant 
pas  la  cause  de  la  mort,  la  responsabilité  du  médecin 
n.’était  pas  engagée. 

Adrien  Peytee. 

Docteur  eu  droit,  avocat  à  la  Cour  d'appel. 
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fernhents  tactjàuës^séîèctionnès  fen  alimentation.. 


_  Pour  ne  pas  donner  aux  Entants  n'importe  queue  Farine  a  n'importe  quel  Age 

F  A  RINFQ  I  IN  AR  normales  et  graduées 

U  ■■  11^  ■■■  1 1^  de  Grains  de  Semence, 

préparées  parG.  L.INAS,piiari]iaclcn  del'»cl.,ex-lnternedes  Hôpitaux,  Fondateur  du  "Lactarium  de  Versailles”,  pour 

a>aroxTaFtRisso,i>a"S,  :EijsrF'Aj>arnp&  iriéïg-iaæjss 

ier  Age.  —  Nourrissons  de  8  à  iS  mois . .  No  1  )  No  2  )  No  3  ^ 

go  Age.  —  Bébés  sevrés,  Jusqu*à  B  ans . —  No  1  [  Neutre  f  No  2  }  Rafraîchissante  ;  No  3  {  A.8trinffente* 

3o  Age.  —  JSnfants  au  dessus  de  8  ans  et  Adultes,  —  N®  1  )  N®  2  )  No  3  ) 

lUeiinerle  électrique  à  Versailles-Porchefontaine.  *  Maison  de  Vente:  46,  Av.  de  Ségui*,  PARIS.  Téléph.  749.37. 
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VÊROtUDM 

^  y?  GiJ/''a^SGS 


CH'^  ^CO-NH/ 
c^ans  an  aeAica/e  corrscé^ 


seumine  FaciLemenT 

ex  R^apioemenr 
pas  De  conTRe-inoicarioa 


.  HYPnOTIQUE;  làscuilieréesàpotage  le  soir  au  coucher  dans  une  infusion 
OUoCo  .  SEDATIVE—^:  2à4-cuilleréesàcafé  prises  dans  le  courant  delajouméedansunpeud'eau 

Albert  BUISSON,  DocteureriPharmacte.  20. Boulevard  ouMontparnassl  ..  PARIS 


FEROXHi 

PROTOXALAT/*^  oe  FER  (09.'ioparcuillerêe  à  café) Combiné  ..ux  phosphates  alcaunsBB 


lyiinéralisation 

plasmatique 

intensive 


Assimilation 

parfaite 


Absence 
de  constipation 


Augmentation 

rapide  s.  durable 
des  Hématies 

,eE  de 

l  hémoglobine 

Hémojlobiac. 

Normal  ^ 

HIDROSE  traitée  parle  FEROXAl  BUISSON^ 

il- 

/ 

I 

7 

"TS  até  r  ccrxc  a 
digestive 
absolu-e 

ir 

y' 

Doses  :1à2  cuillerées  à  café  acroqueràchaque  repos 

Albert  BUISSON,  DocteureaPharmade-SO.BouLEVARD  ouMontparnasse  ,  PARIS 


OVO-LÉC1TH1NE 

RECONSTITUANT  Y 

i  par  EXCELLENCE 


NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  ne. 


iis  ÉTABLISSEMEHITS  POULENC 

FABRIQUE DC PRODUITS  CHIMIQUES  'PARIS’ 


[  DRAGÉES  A" 

gr.  oH  centigr.  —  Dosb 
(Kiifants  :  a  ù  4  dragée 

:  6  par  jour,  en  3  fois,  un  peu  avant  les 

INDICATIONS  granulé  p'ar”- 

iiir.  (ïïnfnnts  :  i  à  a  eu 

■rce  il  Cîifr  —  Dose  ;  3  cuillerées  à  café 

( AMPOULES i 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

Dessin  original 

PAR  BILS 
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Ctixir 


deVIRGINIE 

IMYRDAHL 


(HAMAMELISet  CAPSICUM) 


Souverain  contre  : 


VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HEMORROÏDES 

Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (Coageslhos  et  Hémorragies) 


Échantillon  gratuit  ;  PRODUITS  NYRDAHL, 
ao.  rue  de  La  Rochefoucauld.  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
Prix  du  Flacon  :  4  fr.  50. 


ÉTABLISSEMENT  MÉDICAL  DE  MEYZIEU  (ISÈRE),  PRÈS  LYON 

Fondé  en  1881.  par  le  Docteur  Ant.  COURJON 

COURJON,  ex-interne  des  Asiles  de  la  Seine,  Médecin  des  Asiles. 
Medecins-Dtrecleurs  ,  p.  ^  LARRIVÉ. 

Médecin  consultant  :  D''  Armantaibe  COURJON,  ex-interne  des  Hôpitaux  de  Lyon,  Médecin  des  Asiles, 

Chef  de  Clinique  à  la  Faculté.  —  Un  Médecin-adjoint  résidant. 

MALADIES  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

NÉVROSES,  PSYCHOSES,  INTOXICATIONS  (Morphine,  Alcool.  Tabac,  Ether,  etc.) 

Cure  de  régime,  sevrage,  isolement,  etc. 

ENFANTS  ANORMAUX  (Trait emeiit,  et  Éducation) 


THÉRAPEUTIQUE 

DES 

MALADIES  INFECTIEUSES 

Par 

Les  Docteurs  MARCEL  GARNIER,  NOBÉCOURT,  NOC,  P.  LEREBOULLET 
1913,  I  vol.  in-8,  650  pages  et  figures,  cartonné .  12  fp. 

(BlMothèQue  de  ThérapeutlQue  GILBERT  et  CARNOT) 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 


UN  COSTUME  DE  CHIRURGIEN 

D'après  une  gravure  ancienne. 


FARINES  MALTEES  JAMMET 


de  la  Société  d’ Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


RIZINE  GRAMESÔSE 

Crème  de  Riz  maltée  Avoine,  Blé,  Maïs,  Oroe 

ARISTÔSE  BLÉOSE 

A  BASE  DE  Blé  et  D'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  DE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÉRÊMALTiNE  AVEN  OSE 

Arrow-Root.  Blé,  Orge,  Maïs  Farine  d'Avoine  maltée 

ORGÉOSE  LENTILOSE 

Crème  o'Orqe  maltée  Farine  de  Lentilles  maltée 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l'Orgéose,  etc.,  etc. 


°KÉPHIR-SALIVION  fî  PULVO-KÈPHIR 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux  Pour  préparer  soi-même  le  Képhir  lait  diastasé 

Képhir  n"  1  loxatlf.  -  N«  a  Alimentaire.  -  N»  3  Constipant.  Le  Pulvo-Képhir  a  été  fait  pour  permettre  aux  personne. 

■  ■  —  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-mcmes  le  Képhir.  - 

KOUMIS-SALMON  YOGHOURT 

Préparé  selon  la  mode  de  Kirgis  ■  ^  ■  1  I 

Anémie.  —  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies  Ld//  Caillé  bulgare 

-  de  l’estomac  et  de  l’intestin.  -  Dyspepsie,  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  Diabète. 

Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TEItÉPHOflE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉIiÉPHOflE  149-78 


THiRMES  URBAINS 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

Ncbrostl)crtic  -  Mor(il|iiioii|ai;ie  -Dictétiqlje  - 
Rldrothérapic  -  Elcctrotl)cpapic-Air  cl)alid- 
Clircs de  Plonibicrcs. Llixcliil. Cllâtcl- Gliyoï^.VIcljy 

l5./iue  Cbàtembriand  et  2.I{ueLor(IByron  ( Ciim>sEasÈESl 
TeL.570-2d-  ■  Médecin  DlrecteurrOrL.DERECQ  «S» 


I  EN  VENTE  PARTOUT 

UTTtMTURE  i  ÉCHAHTILLOHS  SUR  DERASDE 

'  rimiEi  I  ■  '•*  ““«‘«“'•s 

CtRllLES  U'Inu  *  NANTERRE  (SsIliBl  Ll! 


BISCOTTES 


rlii  n*'  UfFRT  diabète,  obésité,  dyspepsie,  gastrites, 
UU  U  VlLDI  GASTRALGIES,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumine  26  Médailles  d'Or  et  Grands  Prix  aux  diverses  Expositions 
diastasée)  échantillons  :  21,  Bould  Haussmann,  Paris. 
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MENUS  DES  ENFANTS 
DE  DEUX  A  TROIS  ANS 

A  ()  //.  1/2  ;  250  grainiiics  de  lail 
bouilli  ou  stérilisé. 

.  )  9  /u  i(ir,5  .■  Un  œuf  et  uii  gâteau 

Ou  .-Une bouillie  avec  200  giaiiimes 
de  lait  et  une  cuillerée  à  bouche  de 
Klédinc,  de  farine  graduée  Liiias,  de 
l’hosphatine  Palières  ou  de  Fécu- 


DIÉTÊTIQUE 

A  midi  :  On  :  Un  blanc  de 

poulet  (vers  3  ans). 

On  :  Un  peu  de  maigre  de  jambon 
(vers  3  ans). 

On  :  Deux  œufs  à  la  coque  ou  une 
omelette  faite  avec  deux  œufs  frais. 

2°  Compote  de  fruits. 

On:i"  Une  pnréede  pomme  de  terre. 

Une  purée  de  haricots. 

Une  purée  de  pois  secs. 

2“  Une  confiture. 

On  :  I"  Une  bouillie  (comme  plus 
haut). 

2»  Un  gâteau  au  riz. 


On  :  1“  Des  nouilles  cuites  à  l’eau 

2”  Un  fromage  blanc  frais  avec  de 
la  croûte  de  pain. 

A  4  /;.  1/2  ;  250  grammes  de  lait 
et  une  biscotte. 

A  7  Itcnrcs  :  Une  bouillie  avec  un 
œuf. 

Comme  boisson  :  un  demi-verre 
d’eau  bouillie  et,  pour  peu  que  les 
digestions  soient  laborieuses,  un 
verre  à  Bordeaux  d’eau  minérale 
légère  (Vichy,  Célestins,  Vais  Saint- 
Jean,  Êvian-Cachat,  etc.). 


FORMULES  THERAPEUTIQUES 


Congestion  cérébrale 

Congestion  active. 

Repos,  éviter  le  soleil,  ne  pas 
séjourner  dans  une  chambre  trop 
chauffée.  Défendre  le  travail  céré¬ 
bral,  le  vin  et  le  café. 

Faire  garder  au  malade  la  posi¬ 
tion  assise  et  mettre  sur  la  tête  un 
sac  de  glace  en  permanence. 

Administrer  un  pnrgatij  dras¬ 
tique  et  donner  ensuite  Valoès,  pour 
entretenir  la  liberté  du  ventre. 

Recourir  aux  émissions  sanguines  : 
sangsues  derrière  les  oreilles,  à  la 
nuque,  aux  tempes  et,  au  besoin, 
saignée  générale  de  300  grammes. 

Administrer  les  bromures  : 

Bromure  de  sodium .  30  gr. 

ICau  distillée .  120—- 

3  cuillerées  â  café  par  jour,  dans  du 
lait  (Hammond;. 

Neïjamais  prescrire  l’opium,  ni  le 
chloral. 

Conseiller  aux  sujets  prédisposés 
aux  congestions  cérébrales  une  cure 
aux  eaux  de  Chàtel-Guyon  ou  de 
Carhbad. 

Chez  les  goultinx  et  les  hémor- 
roïdaires  :  provoquer  une  fluxion 
gonlleuse  aux  articulations  à  l’aide 
de  révulsifs,  de  fomentations,  de 
vésicatoires.  Appliquer  des  sang¬ 
sues  à  l'anus  ;  dans  certains  cas, 
pratiquer  une  saignée. 

Au  cours  ües  msltdies  infcctiensjs  : 
recourir  à  la  balnéation  et  à  l’ap¬ 
plication  en  permanence  de  la 
vessie  de  glace  sur  la  tête. 

Au  cours  des  maladies  nerveuses 
(sclérose  en  plaques,  paralysie  géné¬ 
rale),  pratiquer  des  injections  d'er- 
goline  : 

Krgotiiie .  i  gr. 

Fait  de  laurier-cerise .  10  cc. 

Inject.r  2  à  3  cc.  par  jour. 


Chez  la  femme  arrivés  à  l’âge  de  la 
ménopause  ou,  en  cas  d'aménorrhés  : 
prescrire  la  teinture  de  digitale  à 
la  dose  de  XXV  gouttes  au  mo¬ 
ment  des  périodes  critiques  ;  or¬ 
donner  des  bains  de  pieds  sinapis.'.s 
des  sinapismes  sur  les  cuisses.  Sca¬ 
rifications  du  col  ;  sangsues  à  l’anus 

Chercher  à  faire  reparaître  les 
règles. 

Congestion  passive. 

Supprimer  toute  gêne  de  cir¬ 
culation  veineuse. 

Chez  Us  cardiagues  :  régime  lacté  ; 
administrer  les  toniques  du  cœur; 
associer  la  digitale  (tonique  du  cœur) 
à  Vergotinc  (tonique  des  vaisseaux). 


Feuilles  de  digitale .  i  gr- 

Faire  infuser  dans  : 

ICan  chaude .  iSo  gr. 

.-\jouter  : 

Ihgotine .  i  à  2  — 


Sirop  d’écorce  d’oranges 


I  cuillerée  à  bouche  toutes  les  2  heures 

Ordonner  la  théobromine  (2  gr. 
par  jour  en  cachets). 

En  cas  d’insomnie  :  n’adminis¬ 
trer  ni  opium,  ni  chloral  ;  donner 
les  bromures,  le  sut  jouai,  la  paral¬ 
déhyde.  l’hydrate  d’amylène. 

Coma  apoplectique 

Ne  pas  oublier  qu’une  tumeur 
cé.-ébrale  et  notamment  qu’une 
lésion  cé.'éhrale  syphilitique  peuvent 
se  manifester  par  un  coma  précoce 
survenant  brusquement,  aussi 
lorsque  la  S3'philis  existe  dans  les 
antécédents  du  malade,  instituer 
au.ssitôt  un  traitement  antisyphili- 
tiqnc  intensif. 

Coma  diabétique 

Kviter  les  émotions,  les  fatigues, 
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la  diète  carnée,  les  graisses  et  toute 
alimentation  abondante. 

Combattre  et  traiter  les  troubles 
dyspeptiques,  l’hyperchlorliydrie,  les 
fermentations  intestinales,  la  copro¬ 
stase.  Conseiller  les  bouillies  d'avoine, 
surtout  s’il  y  a  eu  abus  d’alimenta¬ 
tion  camée  (v.  Xoorden),  faire  boire 
abondamment  de  Veau  alcaline  ;  pres¬ 
crire  les  diurétiques  et  les  drastiques. 

Recourir  au  traitement  alcalin 
intensif  :  bicarbonate  de  soude  (.jo  à 
80  grammes  dans  les  24  heures)  ; 
20  grammes  par  la  bouche  et  20  à 
30  grammes  eu  injections  intra¬ 
veineuses,  répétées  de  1  litre  d’eau 
stérilisée  tiède,  contenant  7  grammes 
de  chlorure  de  sodium  et  10  grammes 
de  bicarbonate  de  soude  par  litre 
(2  à  3  litres  eu  24  heures),  on  bien 
une  solution  de  bicarbonate  dans 
l’eau  distillée  de  17  à  30  grammes 
p.  I  000. 

Soutenir  le  cœur  et  faciliter  la 
diurèse  avec  des  injections  hypo¬ 
dermiques  de  citrate  de  caféine 
(i  gramme  à  i  gr.  50  par  jour). 

Cmtre  h  dyspné:  :  inhalations 
A'oxygéne  (Lépine),  large  saignée 
de  300  à  400  grammes. 

Commotion  cérébrale 

Forme  léjère  :  soumettre  le  mala¬ 
de  à  un  isolement  et  à  un  repos 
physique  et  cérébral  absolus,  ju.squ’à 
ce  que  la  lourdeur  de  tête  soit 
passée. 

Forme  grava  :  excitants  sur  la 
peau  (sinapismes). 

Intérieurement  ;  dérivatifs  et  sti¬ 
mulants. 

Ne  pas  abuser  de  l’alcool. 

Si  la  déglutition  est  impossible  : 
lavements  nutritifs  et  stimulants. 

Repos  absolu  et  isolement  pro¬ 
longé  pondant  des  srmaiues. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


GAZETTE  medicale  DE  NANTES.  -  Accidents  cuta¬ 
nés  sériques  graves  (H.  MAi,iiKKm;,  n»  34,  23  août 

1913)- 

Iv’usage  systématique  du  sérum  antidiphtérique  pour 
tous  les  cas  d’angine  paraît  prématuré.  On  ne  peut  nier 
les  accidents  sériques,  ils  sont  graves,  parfois  effrayants. 
«  En  restant  cantonné  sur  le  terrain  dermatologique, 
nous  en  avons  cité  quelques  exemples  typiques  ;  ce  qui 
n’est  là  qu’un  côté  de  la  question  ;  car  cette  médica¬ 
tion  peut  aussi  provoquer  d’autres  désordres  du  côté 
de  l’état  général  ;  terminés  le  plus  souvent  favorablement, 
ces  accidents  n’eu  laissent  pas  moins  le  malade  et  son 
entourage  sous  une  fâcheuse  impression...  Souvent  nous 
avons  entendu  nous  dire  en  amenant  à  notre  cabinet  un 
enfant  ayant  eu  quelque  temps  avant  la  diphtérie  : 
«  Le  pauvre  petit,  il  a  été  plus  malade  de  son  sérum  que 
de  son  angine.  » 

GAZ.  HEDD.  DES  SCIENCES  MÊDIC.  DE  DORDEAUX.  — 
Quelques  considérations  étiologiques  et  thérapeu¬ 
tiques  sur  la  fièvre  hémoglobinurique  (E.  (Ikiiîwaxk, 
n“  36,  7  septembre  1913). 

Certains  malades  fatigués  paraissent  plus  prédisposés 
que  d’autres  à  contracter  une  fièvre  bilieuse  hémoglobi¬ 
nurique.  En  prescrivant  des  sels  arsenicaux  eu  injections 
au  commencement  et  à  la  fin  de  l'iiivernagc,  «chez 
aucun  de  ceux  qui  ont  accepté  cette  médication,  je  n’ai 
constaté  de  bilieuse...  De  même  que  je  n’hésite  pas  à 
affirmer  que  le  traitement  héroïque  de  la  fièvre  bilieuse 
hémoglobinurique  réside  dans  les  injections  de  sérum 
hyperchloruré  précoces  et  sans  restriction,  de  même  je  suis 
un  partisan  convaincu  de  l’action  préventive  du  traite 
ment  arsenical  dans  la  même  affection.» 

MARSEILLE  MÉDICAL.  —  Plaie  et  suture  du  canal 
thoracique.  Guérison  (L.  Loubet,  n»  17,  iir  septem¬ 
bre  1913). 

Depuis  le  travail  de  Lecène  (Revue  de  Chmtrgie,  1904) 
qui  avait  réuni  22  cas  de  plaies  du  canal  thoracique,  on  ne 
trouve  pas  d’autres  faits  publiés. 

Chez  un  enfant  de  deux  mois,  on  intervient  sur  une 
volumineuse  tuméfaction  de  la  région  antéro-latérale 
gauche  du  cou,  diagnostiquée  kyste  séreux  congénital. 
La  paroi  mincè  est  si  adhérente  qu’elle  se  rompt  et  se  vide 
d’un  liquide  absolument  limpide,  séreux.  En  libérant  la 
poche,  on  voit  tout  à  coup  un  liquide  blanchâtre,  lactescent 
remplir  la  région  opératoire.  Le  canal  thoracique  a  été 
lésé  et  on  aperçoit  en  épongeant  une  plaie .  latérale  du 
conduit,  linéaire,  de  6  à  7  millimètres  de  longueur,  sur  la 
convexité  de  la  crosse  du  canal. 

On  voit  par  cette  plaie  la  lymphe  s’écouler  en  abon¬ 
dance.  «  Ayant  repéré  avec  des  pinces  les  deux  lèvres  de 
la  section  vasculaire,  je  ferme  cette  brèche  avec  un  surjet 
à  la  soie  00  à  points  très  rapprochés,  et  j’ai  la  satisfaction 
de  constater  que  ma  suture  est  parfaitement  étanche,  et 
que  pas  une  goutte  de  lymphe  ne  s’écoule  dans  la  plaie  ». 
Les  suites  de  l'opération  furent  excellentes. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Comment  se  comporte  le  pou¬ 
mon  “  opposé  ”  dans  le  traitement  de  la  tuber¬ 
culose  pulmonaire  par  le  pneumothorax  artifi¬ 
ciel  ?  (R.  Burnand  [de  Leysin],  u»  74,  10  septembre 

1913). 

Le  pneumothorax  artificiel  n’influence  pas  considéra¬ 


blement  l’état  du  i^oumon  symétrique.  Si  le  poumon 
opposé  est  sain  ou  s’il  est  atteint  de  lésions  bénignes  ou 
latentes,  le  pneumothorax  semble  améliorer  son  fonc¬ 
tionnement  et  exercer  une  action  plutôt  favorable  sur  les 
foyers  tuberculeux. 

Si  le  poumon  opposé  est  atteint  de  lésions  gravement 
évolutives,  l’opération  est  contre-indiquée.  Si  le  poumon 
opposé  est  atteint  de  lésions  même  graves,  mais  torpides 
ou  peu  évolutives,  le  pneumothorax  ne  paraît  pas  modi¬ 
fier  nettement  dans  un  sens  ni  dans  l’autre  le  caractère 
de  ces  lésions. 

La  cure  par  le  pneumothorax  peut  donner  lieu,  dans 
quelques  cas  rares,  à  une  évolution  grave  des  lésions 
symétriques.  Cette  complication  paraît  due  presque 
constamment  à  des  insufflations  gazeuses  trop  brusques 
ou  trop  abondantes.  Beaucoup  plus  souvent,  on  observe 
du  côté  opposé  des  accidents  congestifs  bénins  intéres¬ 
sant  avec  une  grande  fréquence  la  plèvre  basilaire  ou  la 
région  des  scissures  interlobaires.  Ces  accidents  parais¬ 
sent  devoir  être  attribués,  dans  la  majorité  des  cas,  soit 
a  une  poussée  pleurétique  survenant  du  côté  opéré,  soit, 
encore,  à  des  insufflations  trop  brutales  et  dysp¬ 
néisantes. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Récidives  et  réinfections  après 
traitement  de  la  syphilis  récente  par  le  Salvarsan 
(P.  Ravaut,  n“  75,  13  .septembre  1913). 

Il  paraît  bien  prouvé  que,  chez  des  malades  traités 
dans  les  premiers  stades  de  la  syphilis  par  le  Salvarsan,  il 
puisse  se  reproduire,  quelques  mois  après,  des  récidives 
simulant  absolument  ta  première  infeetion:  nouveau  chancre 
avec  spirochètes,  nouvelle  poussée  ganglionnaire,  nou¬ 
velle  poussée  d’accidents  secondaires. 

«  Ces  faits  montrent  donc  combien  il  est  difficile  de 
distinguer  les  récidives  des  réinfections,  et  il  me  paraît 
plus  facile  de  prouver,  dans  la  plupart  des  cas  publiés, 
qu’il  s’agit  d’uue  récidive  et  non  d’une  réinfection.  » 

GAZETTE  DES  HDPITAUX.  —  Une  observation  de  fièvre 
typho’ide  ayant  débuté  au  cours  d’une  vaccination 
antityphique  (avec  2  tracés)  (J.  Perrand  et  R.  Co- 
viEUî,  n“  102,  9  septembre  1913). 

Une  femme  a  reçu  le  3  mai,  un  demi-centimètre  cube,  et 
le  lo  mai  un  centimètre  cube  de  vaccin  antityphiqiic.  Le 
14  mai,  les  premiers  signes  d’une  fièvre  typhoïde  appa¬ 
raissent.  Cette  malade  a  donc  été  contaminée  dans  les 
premiers  jours  du  mois  avant  le  3  mai,  date  de  la  pre¬ 
mière  injection.  Bien  que  renchaîiieinent  chronologique 
des  faits  soit  en  faveur  de  cette  hypothèse,  il  convient 
d'insister  sur  certains  points  de  cette  singulière 
histoire. 

1°  La  fièvre  typhoïde  de  la  malade  n'est  pas  due  à  la 
première  infection  :  en  dehors  de  la  question  du  délai  qui 
plaide  contre  cette  hypothèse,  il  faut  savoir  qu’au  Val  de 
Grâce,  on  se  sert  d’ampoules  de  20  centimètres  cubes  et 
l’oii  vaccine  au  moins  quinze  personnes  à  la  fois.  Il  serait 
extraordinaire  qu’une  seule  ait  contracté  la  maladie. 

2“  La  maladie  de  Françoise  N...  est  bien  une  fièvre 
typhoïde  :  l’hémoculture  l’a  montré. 

30  Elle  a  évolué  en  pleine  phase  négative  sans  dommage 
pour  la  malade.  Cette  phase  négative  d’ailleurs  est  proba¬ 
blement  une  simple  vue  de  l’esprit  ;  elle  ne  se  produit  pas 
plus  avec  le  vaccin  de  Wright  qu’avec  celui  de  Vincent. 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Culture  du  microorganisme  de  la  poliomyélite 

épidémique  (Simon  Fi.exnek  et  Hideyo  Noguchi. 

Berliner  kl.  Wochenschrift,  n**  37,  15  septembre  1913). 

Ou  a  déjà  tenté  de  montrer  au  microscope  ou  de  cultiver 
le  microorgauisme  de  la  poliomyélite  épidémique,  mais 
sans  résultats.  Les  travaux  de  Noguchi  sur  la  culture  du 
spirochète  ont  donné  aux  recherches  précédentes  une 
impulsion  nouvelle.  Cet  auteur  a  utilisé  pour  ses  méthodes 
de  culture  du  tissu  nerveux  d'individus  ayant  suc¬ 
combé  à  la  poliomyélite  ou  de  singes  atteints  expé¬ 
rimentalement  de  cette  maladie.  En  1913,  in  Jouni. 
Amer.  Mcdic.  Assoc.  (IX.  n“  5),  Flcxner et  Noguchi  ont 
publié  le  compte-rendu  de  quelques-unes  de  ces  expé¬ 
riences  :  ils  le  complètent  aujourd'hui. 

Nature  et  origine  du  matériel.  ■ —  Au  début,  le  matériel 
d'expérimentation  fut  recueilli  au  cours  de  l'épidémie 
des  Etats  de  l’est  et  conservé  en  partie  à  la  glacière  dans 
une  solution  stérile  de  glycérine  à  50  p.  100.  Fuis  des 
autopsies  aussi  rapides  que  possible  furent  faites  sur  des 
malades  qui  succombèrent  en  été  1912  à  l’hôpital,  du 
Rockefeller-Institute  et  sur  des  singes  infectés. 

On  fait  des  coupes  du  cortex  en  forme  de  cubes  de 
2  cm.  5  de  côté  dont  certains  sont  immédiatement  émul¬ 
sionnés  et  filtrés. 

Méthode  de  culture.  —  Le  milieu  est  constitué  par  du 
liquide  d’ascite.  Dans  les  cubes,  on  met  un  morceau 
frais  et  stérilisé  de  rein  de  lapin  ;  ou  y  ajoute  soit  un 
morceau  de  cerveau  frais  ou  conservé,  soit  l’émulsion. 
Les  15  centimètres  cubes  de  liquide  d’ascite  sont  isolés 
par  4  centimètres  cubes  d’huile  de  paraffine.  On  varie 
naturellement  .les  conditions  des  cubes  témoins.  Une 
partie  des  cubes  est  mise  à  incuber  dans  l’appareil  à 
anaérobies  ;  tous  sont  laissés  à  l’étuve  à  37“.  Ceux  qui  au 
bout  de  2  jours  montrent  un  trouble  ou  la  formation  de 
gaz  doivent  être  éliminés. 

Après  5  jours  à  l’étuve,  les  tubes  de  tissu  poliomyéli¬ 
tique  présentent  les  caractéristiques  suivantes  :  dans  le 
fond  apparaît  une  légère  opalescence.  Si  l’on  agite 
légèrement,  elle  se  répand  dans  tout  le  liquide.  Cette 
opalescence  est  plus  nette  dans  le  voisinage  du  tissu 
nerveux  ;  elle  augmente  dans  les  jours  suivants  et  gagne 
la  partie  supérieure,  puis  devient  diffuse  et  s’éclaircit 
(12  jours).  Des  petites  particules  se  forment  et  tombent 
au  fond  du  tube. 

Morphologie.  ■ —  A  l’ultramicroscope,  parmi  les  grains 
innombrables  de  protéine,  on  voit  des  corpuscules  ar¬ 
rondis,  se  présentant  en  chaînes  courtes,  ou  par  paires 
ou  par  agglomérations  ;  ils  ne  présentent  point  de  mouve¬ 
ments  propres.  On  peut  les  colorer  par  le  Gienisa  ou  par 
le  Gram. 

Infection  du  singe.  ■ —  Les  expérimentations  ont  été  divi¬ 
sées  en  deux  séries.  Dans  l’une,  on  a  inoculé  des  cultures 
provenant  du  tissu  nerveux  du  singe  :  dans  l’autre  des 
cultures  d’origine  humaine. 

L’inoculation  fut  faite  dans  la  substance  cérébrale,  le 
nerf  ischiatique  et  le  péritoine.  On  a  obtenu  dans  toutes 
ces  expériences  les  symptômes  classiques  et  les  altérations 
anatomo-pathologiques  qui  caractérisent  la  poliomyélite 
et  qui  surviennent  de  48  heures  à  plusieurs  semaines, 
après  F’njection. 


Résumé.  —  Ou  peut  donc  obtenir  un  microorganisme 
spécifique  en  cultivant  par  des  procédés  spéciaux  le  tissu 
central  de  l’homme  et  du  singe.  Ce  microorganisme  se 
présente  sous  forme  de  petits  grains  de  o,i5|ji  à  0,3(1.  en 
amas  ou  en  chaînettes. 

Sur  la  réaction  de  fixation  du  comxilément  avec  le 
liquide  céphalo-rachidien  dansle  cancer  (F.  V.  Dux- 
GERN  et  Hai.perx,  Muenchener  med.  Wochenschrift, 
11035,  2  septembre  1913). 

On  sait  qu’il  y  a  fréquemment  discordance  dans  la 
recherche  de  la  réaction  de  fixation  quand  011  la  recherche 
chez  les  syphilitiques  dans  le  sérum  sanguin  et  dans  le 
liquide  céphalorachidien.  La  réaction  est  positive  dans 
le  liquide  céphalorachidien  quand  le  système  nerveux 
central  est  atteint,  même  au  début  de  la  syphilis  et  malgré 
l’absence  de  symptômes  (Dreyfus  et  AeTmanN,  Mucnch. 
med.  Woch.,  1913  n"  9). 

Comme  dans  les  tumeurs  malignes,  on  peut  obtenir 
par  des  extraits  déterminés  une  fixation  du  complé¬ 
ment  du  sérum  analogue  à  la  Wasserinann-réaction,  il 
était  important  d'eljectuer  cette  recherche  dans  le  liquide 
céphalo-rachidien.  I,e  procédé  employé  n’est  plus  celui 
que  von  Duugern  a  primitivement  décrit  et  les  auteurs  se 
servirent  simplement  d’une  méthode  très  approchée  de 
celle  de  Wassermann  (extrait  dans  l’acétone  d’hématies 
de  F.  G.  sans  addition  de  lessive  de  soude).  La  même 
réaction  fut  faite  avec  de  l’extrait  de  cœur  et  l’on  com¬ 
pléta  ces  recherches  par  l’examen  du  sérum  par  le  Wasser¬ 
mann  et  le  von  Dungern. 

Dans  cinq  cas  de  cancer,  la  réaction  du  liquide  céphalo¬ 
rachidien  fut  positive  en  l’absence  certaine  de  lésions  du 
système  nerveux  ;  dans  toutes  les  autres  affections,  sauf 
la  syphilis,  la  réaction  fut  négative.  Dans  la  syphilis,  la 
réaction  fut  tantôt  positive,  tantôt  négative.  Dans  les 
cas  positifs,  on  put  différencier  les  réactions  du  cancer 
et  de  la  syphilis  par  l’épreuve  de  l’extrait  de  cœur, 
toujours  négative  dans  le  cancer.  «  Nous  ne  considérons 
pas  nos  recherches  comme  définitives,  mais  nous 
désirons  attirer  l’attention  sur  ce  fait  remarquable  que, 
dans  le  cancer,  en  dehors  de  la  lésion  locale  sans  mani¬ 
festations  cliniques  de  métastase,  on  peut  démontrer 
dans  l’organisme  certaines  modifications  analogues  à  celles 
que  Dreyfus  et  Altmanii  ont  montré  dansle  liquide  céphalo¬ 
rachidien  au  cours  de  la  syphilis.  f>  Yoii  Dungern  avait 
déjà  attiré  l’attention  sur  la  possibilité  d’une  infection 
générale  dans  le  cancer. 

La  tuberculose  laryngée  est-elle  une  contre-indi¬ 
cation  au  pneumothorax  artificiel  ?  (Zink.  Muen¬ 
chener  med.  Wochenschrift.  11°  35,  2  septembre  1913). 
La  méthode  de  Forlanini  n’est  pas  eontre- indiquée  dans 
les  lésions  tuberculeuses  du  larynx,  sauf  dans  les  péri- 
chondrites  non  localisées.  Chez  cinq  malades,  Zink 
obtint  quatre  fois  la  guérison  de  la  tuberculose  laryngo- 
pulnionaire,  bien  que  le  traitement  laryngé  eût  simple¬ 
ment  consisté  eu  cure  de  silence  et  pulvérisations  men¬ 
tholées.  D’après  Schrôder,  on  obtiendrait  58  p.  100  de 
succès. 
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JOURNAL  D'UROLOGIE.  —  Valeur  dos  armes  que  nous 
possédons  contre  le  gonocoque  (J.  Janeï,  t.  IV, 
15  septembre  1913). 

Les  armes  que  nous  possédons  contre  le  gonocoque  sont  : 
le  laisser-couler  et  les  balsamiques,  les  méthodes  anti¬ 
septiques,  les  moyens  mécaniques,  caustiques  et  opé¬ 
ratoires,  enfin  la  sérothérapie.  Or,  le  traitement  anti¬ 
septique  de  la  chaudepisse  reste  aujourd'hui  notre  arme 
la  plus  sûre  et  la  plus  fidèle. 

Malheureusement,  on  tend  de  plus  en  plus  à  user  de 
moyens  mécaniques  et  plus  ou  moins  opératoires  :  les 
.spécialistes  massent,  écrasent,  endo.scopcnt,  cauté¬ 
risent,  dilatent,  croyant  pourchasser  le  gonocoque  jusque 
dans  ses  derniers  repaires  «et  ils  se  figurent  qu'il  ne 
peut  faire  autrement  que  de  céder  la  place  en  présence 
de  moyens  aussi  perfectionnés».  U  ne  faut  pas  sc  faire 
d'ilhtsion,  si  le  gonocoque  disparaît,  ce  n'est  pas  devant 
cette  mobilisation  instrumentale,  c'est  grâce  à  cette 
bonne  nature  médicatrice  que  certains  spécialistes 
méconnaissent  beaucoup  trop. 

«Je  ne  veux  pas  condamner  absolument  toute  action 
mécanique  dans  le  traitement  de  la  gonococcie,  mais  je 
voudrais  bien  faire  sentir  combien  les  indications  de  ces 
actions  sont  rares,  l'immen.se  majorité  des  cas  de  blen¬ 
norragie  étant  purement  et  simplement  justiciable  du 
traitement  antiseptique...  La  génération  qui  nous  a 
précédé  péchait  par  l'abus  des  agents  caustiques,  je 
crains  que  l'urétrologie  moderne  ne  soit  plus  tard 
accusée  d'avoir  péché  par  excès  de  zèle.» 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  -  Beux  cas  de  vac¬ 
cination  antityphique  avec  du  virus  sensibilisé 
vivant  (A.  Hesredka,  t.  XXVII,  n"  8,  25  août 
1913).  • 

Il  n’y  a  pas  de  méfait  dont  on  n’ait  accusé  le  virus- 
vaccin.  Or  l'emploi  du  virus  sensibilisé  vivant,  en  injection 
.sous-cutanée  ou  intra-musculaire,  est  inofïcnsif  chez 
l'homme,  même  à  doses  élevées. 

La  crainte  de  créer  des  porteurs  de  germes  11c  repose  sur 
aucun  fait  ;  le  laboratoire  et  la  clinique  prouvent  l’inanité 
de  cette  hypothèse. 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  -  Recherches  cli¬ 
niques  et  expérimentales  sur  la  vaccinothéraijie 
de  la  fièvre  typho'ide  par  le  virus  sensibilisé  de 
Besredka  {Arden-Det,teii„  L.  NEcuEet  M.  Raynaujj, 
t.  XXVII,  11“  8,  25  août  1913). 

«  Nous  avons  entrepris,  depuis  plus  d’un  an,  l’étude 
du  traitement  de  la  fièvre  typhoïde  par  les  vaccins 
antityphiques  (vaccin  phéniqué  et  vaccin  sensibilisé 
de  Besredka).  Nos  premières  observations  nous  avaient 
permis  de  constater  l’efficacité  plus  marquée  et  l’inno¬ 
cuité  du  vaccin  de  Besredka.  Nous  avons  poursuivi  nos 
recherches  uniquement  avec  ce  dernier  vaccin, en  essayant 
de  préciser  expérimentalement  son  mode  d’action.  » 
Au  point  de  vue  clinique,  on  cou.state  que  la  vaccino- 
thérapie  semble  diminuer  la  gravité  de  la  maladie.  Mlle 
diminue  le  nombre  des  rechutes  et  des  décès.  Ivlle  ])araît 
en  abréger  la  durée,  d'autant  plus  que  le  traitement  est 
institué  plus  près  du  début  de  l’infection. 

Au  point  de  vue  expérimental,  .si  l’on  compare  les 
chiffres  obtenus  avec  les  typhiques  traités  et  les  typhiques 
non  traités,  011  yoit  les  différences  suivantes  :  1  "  Le  pou¬ 
voir  agglutinant  ne  s’élève  pas  .sous  l’influence  de  la 
vaccinothérapie  ;  20  le  pouvoir  bactéricide  est  beaucoup 
plus  élevé  chez  les  typhiques  traités  que  chez  les  typhiques 
non  traités.  Il  augmente  progressivement  jusqu’à  la  fin 
de  la  maladie,  à  mesure  que  le  nombre  des  injections 
grandit.  Le  nombre  des  germes  arrive  toujours  à  dépasser 
la  proportion  de  50  p.  100  ;  3»  les  anticorps  apparaissent 
plus  rapidement  chez  les  malades  traités  que  chez  les 
non  traités  et  à  la  fin  de  l’immunisation  présentent  tou¬ 
jours  un  titre  atteignant  300  unités,  ce  qui  est  bien 
rarement  observé  chez  les  typhiques  non  traités. 

Ces  résultats  «  nous  permettent  de  formuler  les  avan¬ 
tages  de  la  vaccinothérapie  de  la  fièvre  typho’ide  par  le 
vaccin  de  Besredka  de  la  manière  suivante  : 

i"  Augmentation  plus  rapide  du  pouvoir  bactéricide 
du  sérum  ;  2°  pouvoir  bactéricide  élevé  du  sérum  à  la 


fin  des  injections  ;  3»  apparition  plus  rapide  des  anti¬ 
corps  ;  4“  quantité  plus  grande  d’anticorps. 

Ces  faits  précis  s’ajoutent  aux  constatations  encou¬ 
rageantes  faites  en  clinique  pour  conclure  aux  bons 
effets  de  la  vaccinothérapie  de  la  fièvre  typhoïde  par  le 
vaccin  de  Besredka». 

REVUE  D'HYGIÈNE.  -  La  lèpre  (Marchoux,  t.  XXXV, 

11“  8,  20  août  1913). 

De  ce  très  important  mémoire,  il  faut  malheureu¬ 
sement  conclure  que  la  lèpre  est  un  danger  actuel.  «  Il 
faudrait,  croyons-nous,  renoncer  à  cette  opinion  que  la 
maladie  a  perdu  le  pouvoir  de  se  répandre  à  Paris  et 
craindre,  au  contraire,  que  le  nombre  de  plus  en  plus 
grand  de  lépreux  étrangers  ne  finisse  par  y  faire  courir 
de  sérieux  dangers,  notamment  aux  voyageurs  séjour¬ 
nant  dans  des  hôtels  mal  tenus.  » 

D’autre  part,  la  prophylaxie  en  France  est  nulle.  Elle 
n’a  même  pas  été  envisagée  par  les  pouvoirs  publics. 
Aucune  mesure  n’est  pri.se  pour  garantir  la  population 
d’une  contagion  tonjonrs  possible  et  de  plus  en  plus 
redoutable. 

I,a  déclaration  de  la  lèpre  n’est  pas  admi.se  !  Le  nombre 
des  malades  est  restreint,  l’application  des  mesures  de 
protection  c.st,  jusqu’à  présent,  facile  et  ne  soulèverait 
dans  l’opinion  publique  aucune  objection. 

Si  la  lèpre  s'étend,  nous  serons  aussi  désarmés  contre 
elle  que  contre  la  tuberculose.  Il  ne  faudra  pas  songer  à 
faire,  revivre  les  règles  d’isolement  qui,  au  moyen  tige, 
ont  sauvé  Tliurope,  nos  mn  urs  et  notre  civilisation  ne  nous 
le  permettraient  plus. 

ANNALES  MEDICO-PSYCHOLOGiaUES.-n&s  inconvénients, 
imperfections  et  dangers  des  colonies  familiales 
d’aliénés  (A.  Rodjet,  n"“  de  mai,  juin,  juillet,  août, 
.septembre  1913)- 

Le  .sy.stème  des  colonies  d’aliénés  présente  surtout  des 
avantages  et  ces  avantages  ont  été  reconnus  depuis 
longtemps.  L’institution  de  l’assistance  familiale  des 
aliénés  a  même  dépassé  de  beaucoup  le  cadre  de  sa 
destination  première,  car  non  seulement  elle  désencombre 
les  asiles  de  ceux  des  malades  qui,  étant  inoffensifs, 
peuvent  être  soigné's  dans  leur  propre  famille,  non 
seulement  elle  assure  à  ces  infirmes  de  l’intelligence 
une  vie  plus  libre  et  plus  heureuse,  mais  encore  elle  est 
devenue  un  facteur  économique  important  dans  l’exis¬ 
tence  de  toute  une  région. 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  CŒUR.  —  Sclérose  de 
l’artère  pulmonaire  secondaire  à  certains  états 
pulmonaires  chroniques  (Cardiaques  noirs).  (F.  C. 
Arrii.aga,  II»  8,  août  1913.) 

Certains  bronchiteux  ou  emphysémateux  présentent 
une  toux  constante  jicndant  plusieurs  années,  mais  très 
lentement,  leur  aspect  va  changer:  on  les  voit  devenir 
cyanotiqncs,  et  c’est  cette  couleur  qui  la  première  attire 
l’attention  du  malade,  lequel  autrement  ne  souffre  de 
rien.  Puis  apparaît  le  grand  symptémie  qui  va  modifier 
l’orientation  des  énergies  du  patient  :  à  savoir  la  dyspnée 
d’effort. 

Inqiressionné  par  la  couleur  d’un  de  ces  malades,  le 
profc.sseur  Ayerza  (de  Bueiios-Ayres)  l’avait  appelé 
cardiaque  noir.  Le  travail  de  M.  Arrilaga  donne,  d’après 
onze  observations,  le  tableau  complet  de  la  maladie 
avec  des  radiographies. 

Il  s’agit  d’individus  ayant  leur  appareil  vasculaire 
sensibilisé  par  des  processus  inflammatoires  très  lents 
ou  par  des  intoxications  générales.  Des  perturbations 
mécaniques  circulatoires  (emphysème,  bronchite,  etc.), 
soutenues  pendant  longtemps  sur  un  arbre  artériel  prédis¬ 
posé  pathologiquement,  et  qui  dans  des  artères  normales 
éveillent  seulement  de  légers  processus  de  défen.sc, 
arrivent  à  donner  «ces  grosses  lésions  disséminées  de 
l’artère  pulmonaire  qui  constituent  le  substratum  ana¬ 
tomo-pathologique  de  nos  cardiaques  noirs». 

I,es  uns  succombent  à  une  maladie  intercurrente  ou 
font  une  asystolie  complète  du  coeur  droit  et  meurent 
comme  les  autres  cardiaques  ;  d’autres  pré.sentent  un 
sommeil  ;  -ofond  dent  ilr  sc  réveillent  à  peine  de  temps 
en  temps  et  meurent  en  ileiwuhl. 
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{ INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOQIQUE  l 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  deux  sexes  ^ 

4  Fondé  en  1892  par  le  D'  BOURNEVILLiE. — uédbcin  en  cxsb  :  D'  G,  PAUIrBONCOUR,  ancien  ^ 


fEltraltS  OPOTHERAPIQUES  INJECTARLES' 

OVARIQUE,  THYROÏDIEN,  HÉPATIQUE,  PANCRÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NÉPHRÉTIQUE,  SURRÉNAL,  THYMIQUE,  HYPOPHYSAIRE 

CXI^XX  &  0“,  lO,  Rue  de  l’Orne,  PARIS.  -  (Téléph.:  Saxe  12-55).  hihN 


—  XLV  — 


REVUE  DES  CONGRÈS 


LES  RÉCEPTIONS 

DU  XVIP  CONGRÈS  INTERNATIONAL 
LES  HÔPITAUX  DE  LONDRES 

Nous  ne  saurions  oublier  dans  nos  comptes  rendus  du 
congrès  de  Londres  les  réceptions  données  à  son  occasion 
et  les  hôpitaux  que  nos  voisins  d'outrc-Manclie  nous 
ouvrirent  si  largement.  Comme  l’a  dit  Thomas  Barlow 
dans  .son  discours  d’ouverture  les  réceptions  et  les  dîners 
ne  sont  pas  tout  dans  un  congrès,  mais  il  faut  avouer 
qu’ils  y  tiennent  leur  place  et  qu’à  Londres  elle  fut 
importante,  tant  furent  nombreuses  et  magnifiques  les 
fêtes  données  à  cette  occasion. 

Il  nous  faut  tout  d’abord  dire  un  mot  du  dîner  offert  par 
Lord  Beaucliamp  à  THôtel  Cecil  aux  délégués  étranger 
la  veille  de  l’ouverture  du  congrès. 

Ce  dîner  fut  présidé  par  Lord  Morley  et  comprenait 
500  convives.  Trois  toasts  y  furent  prononcés  :  par  Lord 
Morley  qui  rappela  le  souvenir  du  grand  Huxley  et  fit 
allusion  aux  récents  démêlés  du  corps  médical  anglais 
avec  le  gouvernement,  assurant  que  ce  malentendu 
serait  vite  dissipé.  Il  cita  en  terminant  le  mot  du  philo¬ 
sophe  français  à  Timpératricede  Russie  :  «  Vous  ne  travail¬ 
lez  que  sur  le  papier  !  —  Je  travaille,  répondit-il,  sur 
la  peau  humaine  qui  est  d’une  sensibilité  et  d’une  résis¬ 
tance  bien  différente.  »  Il  faut  être  un  Virchow  pourréussir 
à  la  fois  en  politique  et  en  science  ! 

Sir  Thomas  Barlow,  président  du  congrès,  remercie 
Lord  Morley  de  sa  sympathie  et  rappela  ses  travaux  histo¬ 
riques,  si  précieux  pour  l’histoire  de  la  médecine. 

linfin  le  Professeur  Landouzy,  délégué  français,  établit 
un  parallèle  entre  le  génie  français  et  le  génie  britannique 
et  montra  la  part  de  ces  génies  dans  la  marche  du  progrès. 

Le  même  jour,  l’éditeur  du  grand  journal  médical 
anglais  The  Lancet  avait  offert  à  scs  confrères  de 
l’Association  de  la  presse  médicale  internationale  un 
magnifique  déjeuner  à  l’Hôtel  d’Hyde-Park. 

Il  faudrait  un  volume  pour  narrer  les  si  nombreuses 
réceptions,  soirées,  dîners,  garden-parties,  réunions  pour 
les  dames  seulement,  qui  chaque  jour  occupèrent  les  après- 
midi  et  les  soirées  des  congressistes  et  de  leurs  femmes. 

Nous  nous  contenterons  d’en  citer  trois  qui  présentèrent 
un  éclat  particulier. 

Plus  de  1500  congressistes  furent  invités  à  passer 
l’après-midi  à  Windsor.  Plusieurs  trains  spéciaux  les 
conduisirent  jusqu’au  château  où  par  groupe  de  cent 
ils  visitèrent  les  salles  de  réception.  D’admirables  por¬ 
traits  de  Van  Dyck  ornent  un  de  ces  grands  salons  et  de 
superbes  tapisseries  des  Gobelins  représentant  l’histoire 
d’Esther  garnissent  les  murs  du  salon  de  la  reine.  Windsor 
est  le  château  fort  aux  tours  massives  et  crénelées  avec  un 
j  ardin  circulaire  encaissé  dans  les  murs.  Un  immense  parc 
fort  bien  entretenu  s’étend  sur  les  bords  de  la  Tamise.  La 
musique  des  Guards  joua  au  cours  d’un  goûter  servi  sur 
la  grande  iiclouse  du  parc.  Des  trains  spéciaux  rame¬ 
nèrent  les  congressistes  à  Londres. 

Le  Lord  Maire  de  Londres  reçut  les  congressistes  au 
Guildhall,  la  maison  des  corporations,  l’hôtel  de  ville  de 
Londres.  Cette  réception  faite  en  grande  pompe  avec  le 
cérémonial  ordinaire  dans  ce  palais  du  plus  pur  gothique 
fut  vraiment  très  réussie.  Un  concert  eut  lieu  dans  la 
grande  salle  des  fêtes  et  plusieurs  buffets  étaient  très  bien 
servis. 

Lord  et  Lady  Stratheona  donnèrent  au  jardin  botanique 
une  très  belle  fête  de  nuit,  'fout  le  jardin  illuminé,  des 


théâtres  improvisés  où  dansaient  des  Écossais  et  des  Écos¬ 
saises,  les  magnifiques  serres  garnies  de  plantes  rares, 
étincelant  de  lumière  offraient  un  spectacle  absolument 
grandiose. 

Les  excursions  aux  environs  de  Londres,  aux  univer¬ 
sités  anglaises,  ne  furent  ni  moins  suivies,  ni  moins  bril- 

Oxford  avec  ses  multiples  collèges,  monuments  véné¬ 
rables  aux  façades  grises,  construits  en  pierres  friables 
quelque  peu  effritées  offre  un  spectacle  archaïque  et  grand. 
Chaque  collège  où  les  visiteurs  étaient  guidés  par  des 
professeurs  parlant  anglais,  français  ou  allemand,  repré¬ 
sente  une  petite  université  où  toutes  les  branches  de  la 
science  sont  représentées,  y  compris  la  médecine.  Leurs 
admirables  bibliothèques  sont  d’une  incomparable 
richesse. 

JHarrogate  et  Bath  sont  deux  villes  d’eaux  célèbres  en 
Angleterre.  Les  eaux  de  Bath  déjà  connues  et  appréciées 
des  Romains  présentent  une  installation  moderne  compa¬ 
rable  à  notre  .4ix-les-Bains  français.  Les  congressistes  y 
furent  magnifiquement  reçus  par  le  maire  et  la  mairesse 
qui  donnèrent  à  l’Hôtel  de  Ville  nn  excellent  déjeuner 
présidé  par  Lord  -àlexander  Thynue,  qui  s’excusa  de  ne 
pas  porter  un  toast  en  français,  rappelant  le  vieux  prover¬ 
be  français  :  «  Dans  une  langue  étrangère,  ou  dit  ce  qu’on 
peut  ;  dans  sa  propre  langue,  on  dit  ce  qu’on  veut.»  Le 
corps  médical  de  Bath  offrit  à  ses  collègues  du  congrès 
un  lunch  très  bien  servi  dans  la  salle  des  fêtes  de  l’établis¬ 
sement  et  un  train  spécial  ramena  les  visiteurs  à  Londres. 

Les  hôpitaux  de  Londres  sont  uniquement  soutenus  par 
des  dons  particuliers,  et  chaque  hôpital  porte  une  ins¬ 
cription  l’indiquant  et  mentionnant  le  nom  du  person¬ 
nage  qui  s’y  intéresse  tout  particulièrement.  Nos  voisins 
ouvrirent  très  largement  aux  congressistes  les  portes  de 
leurs  hôpitaux  et  des  garden-parties  furent  organisées 
dans  les  principaux  d’entre  eux. 

Le  plus  important  de  leurs  hôpitaux  est  le  London -Hos¬ 
pital  situé  dans  le  populaire  quartier  de  White-Chapell. 
Il  contient  900  lits  et  est  doté  d’un  service  d’électrothé¬ 
rapie  et  de  mécanothérapie  muni  des  appareils  les  plus 
perfectionnés. 

Deux  faits  nous  ont  particulièrement  frappé  dans  les 
hôpitaux  londoniens  ;  c’est  d’abord  l’absence  d’espaces 
libres,  de  jardins  :  les  Anglais  qui  ont  de  si  beaux  parcs, 
ont  de  simples  petites  cours  avec  quelques  fleurs  séparant 
leurs  vastes  bâtiments  de  plusieurs  étages. 

En  second  lieu,  ils  n’ont  pas  de  services  séparés  :  les 
salles  sont  communes  à  tous  les  médecins  traitants  ;  telle 
malade  a  tel  médecin  de  l’hôpital  ;  sa  voisine  a  un  autre 
chef  de  service.  Il  doit  en  résulter  une  complication  assez 
grande  dans  le  service.  Il  faut  reconnaître  que  le  person¬ 
nel  infirmier  est  particulièrement  bien  ;  les  «  nurses  » 
ont  une  éducation  et  une  instruction  professionnelle 
parfaite  ;  enfin  les  brancards  qui  encombrent  tant  de  nos 
hôpitaux  parisiens  sont  là-bas  inconnus  ;  les  lits  sont  assez 
éloignés  les  uns  des  autres,  munis  de  rideaux  que  l’on  tire 
au  moment  de  la  toilette  ou  du  décès  d’un  malade.  Les 
salles,  assez  vastes,  donnent  sur  de  très  larges  balcons  où 
on  roule  les  lits  des  malades  quand  la  température  le 
permet. 

Les  hôpitaux  de  Londres  sont  tous  anciens  ;  c’est  dire 
qu’ils  n’ont  rien  des  installations  et  des  derniers  perfec¬ 
tionnements  de  nos  salles  et  de  nos  hôpitaux  récents , 
que  l’on  rencontre  à  l’hôpital  de  la  Nouvelle  Pitié  par 
exemple.  Leurs  salles  d’opérations  sont  assurément  moius 
bien  comprises  que  les  nôtres  ;  elles  sont  toutes  à  l’étage 
supérieur  les  unes  à  côté  des  autres  et  obligent  à  un  trans- 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suüe) 


port  de  malades  parfois  très  long.  Il  est  vrai  que  ce 
transport  est  assuré  par  de  très  spacieux  ascenseurs. 

Il  nous  faut  donner  une  mention  toute  spéciale  à  l’hôpi¬ 
tal  français,  d’un  luxe  tout  particulier  où  des  lits  sont 
entretenus  par  la  plupart  des  Français  notables  de 
Londres  et  par  nos  hommes  d’Etat  parisiens. 

Le  congrès  de  Londres  laissera  tant  par  ses  travaux 
que  par  ses  réceptions  un  durable  souvenir  dans  l’esprit 
de  ceux  qui  y  ont  assisté  :  les  Français  ont  tenu  à  déposer 
au  cours  du  congrès  une  palme  sur  la  tombe  du  grand 
Lister.  H.  Roulland. 

SECTION  DE  UEDECINE 

I/e  l»'  Banti  (de  Florence)  prit  le  premier  la  parole 
pour  lire  un  mémoire  sur  les  aspects  cliniques  de  l’hémo¬ 
lyse.  La  fréquence  de  l’anémie  dans  les  splénomégalies  est 
grande  et  cette  anémie  est  due  à  l’action  hémolysante  de 
la  rate  hypertrophiée.  Puis  le  l’r  Banti  étudie  l’association 
de  la  splénomégalie  avec  la  cirrhose  hépatique  (syndrome 
qui  porte  sou  nom),  les  expériences  faites  avec  des  sérums 
hémolytiques  :  la  rate  des  animaux  soumis  à  leitr  action 
présente  des  lésions  identiques  à  celles  qu’on  trouve  chez 
les  anémiques  avec  splénomégalie. 

Pour  M.  Chauffard,  si  la  rate  possède  un  rôle  important 
dans  les  états  hémolytiques,  la  splénomégalie  peut  en  être 
la  conséquence.  Actuellement,  il  est  impossible  de  distin¬ 
guer  les  deux  formes,  primitive  et  secondaire,  de  la 
splénomégalie,  car  les  expériences  sur  les  animaux  ont 
donné  des  résultats  contradictoires. 

Les  ulcères  du  duodénum  et  du  pylore. 

Iæ  P*'  Ewald  (de  Berlin)  se  déclare  épouvatilé  des  sta¬ 
tistiques  anglaises,  et  américaines  d’apres  lesquelles 
l’ulcère  duodénal -  serait  plus  fréquent  que  l’ulcère  gas¬ 
trique.  Il  a  traité  522  cas  d’ulcus  de  l’estomac  et  82  cas 
d’ulcère  duodénal  pendant  les  années  rgio,  ii,  12.  Les 
statistiques  allemandes  et  françaises  prouvent  également 
que  l’estomac  est  ulcéré  environ  six  fois  plus  souvent 
que  le  duodénum.  Les  chirurgiens  américains  ne  voient 
sans  doute  que  les  formes  graves  et  chroniques  d’ulcère 
gastrique,  et  ils  comptent  comme  ulcère  duodénal 
l’ulcère  du  pylore  ayant  envahi  secondairement  l’inte.stin. 
Ewald  proteste  contre  l’opinion  de  Moynihan  qui  pré- 
tènd  faire  le  diagnostic  d’ulcère  du  duodénum  unique¬ 
ment  d’après  l’interrogatoire  sans  examen  du  malade. 
Pour  le  diagnostic,  Ewald  attache  de  l’importance  aux 
points  suivants  :  longue  durée  de  la  maladie  et  appa¬ 
rition  de  la  douleur  deux  heures  et  plus  après  les  repas  ; 
la  présence  visible  ou  microscopique  de  sang  dans  les 
.selles  :  hyperchlorhydrie,  phénomène  constant  même 
dans  les  périodes  où  le  sujet  est  à  la  diète  absolue  ; 
enfin  examen  radioscopique  (duodénum  se  remplissant 
plus  tôt  que  nornmlement,  etc.). 

Comme  M.  Ewald,  MM.  Einhorn  et  Brill  (de 
New-York)  pensent]  que  l’ulcère  duodénal  n’a  point  la 
fréquence  qu’en  veut  lui  attribuer. 

Le  pr  Brill  (de  New- York)  fait  une  intéressante 
communication  sur  une  forme  bénigne  de  fièvre  typhoïde 
caractérisée  par  une  céphalée  d’une  intensité  extraordi¬ 
naire  (32  cas). 

M.  E.  Merson  (de  New-York)  trouve  que  le  «  lym¬ 
phatisme  »  est  extrêmement  répandu. 

La  séance  suivante  fut  longuement  consacrée  au 

Diabète  sucré. 

M.  Dock  (Saint-Louis)  passe  en  revue  les  théories  qui 
expliquent  la  pathogénie  du  diabète. 


Puis  M.  le  Pr  ’Von  Noorden  (Francfort)  étudie  le 
métabolisme  des  hydrocarbones  dans  l’organisme. 

Mais  la  partie  essentielle  de  son  rapport  porte  sur  la 
thérapeutique  du  diabète. 

Les  médicaments  n’ont  qu’un  rôle  secondaire  :  il 
faut  donner  au  sujet  le  régime  qui  lui  convient  le 
mieux.  Une  alimentation  rigoureusement  privée  de  sucre 
réduira  la  glycosurie  autant  que  possible  et  dans  certains 
cas  le  sucre  disparaît  de  l’iirine.  Puis,  ou  déterminera 
la  limite  de  la  tolérance  du  sujet  à  l’égard  des  hydro¬ 
carbones,  en  ajoutant  au  régime  des  quantités  croissan¬ 
tes  de  sucre  et  de  farineux  ;  puis  on  observe  le  taux  de 
la  glycosurie.  Mais  il  importe  que  l’urine  contieime 
aussi  peu  de  sucre  que  possible,  sans  quoi  la  maladie 
s’aggrave.  Si  malgré  le  traitement  la  glycosurie  aug¬ 
mente,  le  diabète  est  dû  à  des  lésions  fatalement  progres¬ 
sives.  Alors  ou  alternera  le  régime  avec  et  sans  hydro 
carbones. 

La  plupart  des  diabétiques  ont  besoin  d’une  assez 
grande  quantité  d'aliments  gras  :  on  doit  même  donner 
de  l’alcool  dans  les  cas  graves,  pendant  plusieurs  jours 
consécutifs.  Les  cures  de  bouillie  d’avoine  et  de  bananes 
peuvent  rendre  de  grands  services. 

M.  Rosenfeld  (de  Breslau)  recommande  l’usage  de 
l’acide  alpha-glycoheptouique.  Les  malades  peuvent  en 
prendre  de  30  à  60  grammes  par  jour.  C’est  un  hydrocar¬ 
bone  qui  peut  être  brûlé  par  les  tissus,  dans  les  diabètes 
graves. 

Les  arthrites  chroniques. 

M.  le  P^  Barker  (de  Baltimore)  fait  l’historique 
de  la  nomenclature  des  arthrites  chroniques  et  propose 
la  classification  suivante  :  i"  Arthropathies  goutteuses  ; 
2“  arthropathies  nerveuses  ;  3“  l’arthrite  déformante  ; 
4»  les  arthrites  infectieuses  chroniques  ;  5“  les  arthrites 
chroniques  progressives  primitives  non  infectieuses  dont 
le  groupe  ira  en  s’appauvrissant. 

Dans  les  sections  de  thérapeutique,  nous  avons 
résumé  le  rapport  de  M.  'Vaquez. 

Signalons  les  communications  de  M.  Guelpa,  sur  la 
guérison  du  diabète,  de  M  Dervaux,  sur  l’ulcère  pepti- 
que  du  duodénum,  de  M.  L.  Bernard,  sur  les  relations 
entre  les  syndrânies  surrénaux  et  les  troubles  des  fonctions 
surrénales,  de  MM.  SicardctDesmarest,  smïaradiectomie 
postérieure  et  gangliectomie  rachidienne  pour  algies;  de 
’  M.  Albanary  sur  les  toxines  et  antitoxines  tubercu¬ 
leuses,  de  M.  Marcel  Labbé,  sur  l’équilibre  azoté,  de 
M.  Pierre  Ménard,  sur  le  rhumatisme  chronique,  de 
M.  Lian  sur  les  troubles  dyspeptiques  dans  l'insuffisance 
cardiaque,  de  M.  Busquet,  sur  la  fibrillation  expéri¬ 
mentale. 

SECTION  ÛE  CH/HUNeiE 

Après  quelques  mots  de  bienvenue  du  Président, 
Sir  ’W.  ’W.  Cheyne,  les  D"  Lucas  Championnière,  von 
Eiselberg  (Berlin)  et  Bloch  (Copenhague)  rendirent 
hommage  à  la  mémoire  de  Li.ster. 

État  actuel  de  la  chirurgie  intra-thoracique. 

Il  fut  donné  lecture  d’un  rapport  considérable  et  très 
complet  de  M,  Tuffier,  où  l’auteur  passe  en  revue  les 
divers  procédés  de  thoracotomies,  les  interventions  spé¬ 
ciales  dans  les  pleurésies  purulentes,  les  plaies  du  pou¬ 
mon,  les  suppurations  intrapulmonaires,  l’emphysème.  Il 
termine  eu  étudiant  les  opérations  dans  la  tuberculose 
pulmonaire,  les  voies  d’abord  du  cœur  et  de  l’œsophage. 

Après  M.  Tuffier,  M.  le  Pr  Sauerbruch  (de  Zurich), 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


décrit  les  facteurs  qui  sont  intervenus  pour  amener  le 
développement  de  la  chirurgie  du  thorax,  et  cite  parmi 
eux  l’amélioration  du  diagnostic  par  les  méthodes  radios¬ 
copiques,  les  recherches  expérimentales  sur  le  pneumotho¬ 
rax  et  la  découverte  de  la  méthode  des  pressions  différen¬ 
tielles.  Les  résultats  connus  montrent  que  l’on  peut  qua¬ 
lifier  de  considérable  le  progrès  accompli  par  la  chirurgie 
intra-throracique  au  cours  des  dix  dernières  années. 

M.  W.  Maeewen  (Glasgow)  mentionne  les  résultats 
qu’il  a  obtenus  en  enlevant  un  poumon  tuberculeux  ;  il  a 
fait  quatre  fois  cette  opération  ;  l’im  de  ses  opérés  est 
encore  eu  parfait  état  dix-huit  ans  après  l’opération. 

M.  Meltzer  (New- York)  ne  croit  pas  que  la  méthode 
de  Sauerbruch  pour  maintenir  la  respiration  soit  la 
meilleure.  M.  Meltzer  a  inventé  pour  cela  un  insulHateur 
intratrachéal  qui  a  été  employé  avec  succès  sur  plusieurs 
milliers  d’opérés.  L’insufliatiou  intratrachéale  est  bien 
préférable  à  la  méthode  des  pressions  différentielles. 

M.  Elsberg  (New-York)  parle  également  en  faveur  de 
l’insufflation. 

M.  H.  Delagenière  (du  Mans)  montre  un  «  champignon 
en  caoutchouc  »  qu’il  emploie  pour  prévenir  le  collapsus 
du  poumon. 

Le  traitement  opératoire  des  affections  malignes 
du  gros  intestin,  rectum  excepté. 

Pour  M.  Kôrte  (de  Berlin),  les  gros  dangers  des  résec¬ 
tions  du  gros  intestin  pour  tumeur  maligne  sont  le 
collapsus  et  la  péritonite  dus  à  la  difficulté  de  protéger 
le  péritoine  de  toute  souillure. 

Dans  les  carcinomes  du  gros  intestin  on  peut  espérer 
une  très  longue  survie. 

En  ce  qui  concerne  les  opérations  palliatives,  l’entéro- 
anastoniose,  en  dehors  des  cas  d’obstruction,  est  le 
meilleur  procédé. 

Si  l’obstruction  existe,  la  colostomie,  la  cæcostomie, 
constituent  les  méthodes  de  choix  . 

Pour  M.  Bastianelli  (de  Rome)  l’opération  idéale  est 
l’ablation  primitive  de  la  tumeur  eu  un  temps,  opération 
de  choix  quand  la  tumeur  siège  à  droite.  Cette  opération 
est  impossible  quand  la  tumeur  siège  très  bas  à  gauche. 
L'ablation  doit  naturellement  comprendre  les  lympha¬ 
tiques. 

Pour  le  côté  droit,  le  pourcentage  des  décès  est  de  9  p.  loo 
pour  le  côté  gauche,  de  15  p.  loo. 

M.  Bastianelli  a  réuni  une  statistique  de  239  cas, 
parmi  lesquels  140  opérations  radicales  ;  68  opérés 
étaient  vivants  trois  ans  et  plus  après  l’opération.  Mais 
il  ne  croit  pas  que  cette  statistique  représente  la  vérité. 

La  moitié  des  cas  étant  inopérables,  sur  la  moitié 
opérée  75  p.  100  ayant  survécu  à  l’opération,  de  ceux- 
là,  43  p.  100  seulement  étant  en  bon  état  trois  ans  après 
l’opération,  il  n’y  a  guère  que  15  p.  100  des  malades 
atteints  de  cancer  du  gros  intestin  qui  peuvent  être 
sauvés. 

Il  est  évident  que  les  grands  progrès  à  faire  sont  dans 
la  précocité  du  diagnostic  et  dans  l’amélioration  de  la 
technique. 

M.  Eve  (de  Londres)  apporte  la  statistique  de  375  cas 
de  tumeurs  malignes  du  gros  intestin  traitées  dans  les 
services  de  chirurgie  du  London  Hospital  dans  la  période 
1901-1911.  La  mortalité  générale  fut  de  48  p.  100. 

Les  cas  d’obstruction  formaient  61  p.  100.  M.  Eve 
préfère  l’opération  eu  trois  temps. 

M.  Symonds  (de  Londres),  Spencer  (de  Londres), 
MM.  Paterson  (de  ,  Londres),  Barker  ■  (de  Londres), 


Krynski  (de  Varsovie),  Keppich  (de  Budapest),  Murphy 
(de  Chicago),  Hartmann  (de  Paris)  prennent  également 
la  parole. 

M.  Bastianelli  résume  la  discussion  en  disant  que 
tout  le  monde  est  d’accord  pour  admettre  que  l’opéra¬ 
tion  en  un  temps  constitue  l’opération  idéale. 

La  chirurgie  du  système  artériel. 

11  y  a  vingt  cinq  ans  que  M.  Matas  (de  la  Nouvelle- 
Orléans)  a  fait  sa  première  opération  pour  anévrisme,  et 
il  a  pu  réunir  un  total  de  225  opérations  (personnelles  et 
autres  statistiques).  Sur  ces  225  cas,  194  se  rapportaient 
aux  membres  inférieurs,  23  aux  membres  supérieurs 
4  concernaient  l’artère  carotide,  4  concernaient  l'aorte 
abdominale.  Sur  l’ensemble,  53,3  pour  100  étaient  des 
anévrismes  de  l’artère  poplitée.  Sur  ces  225  cas,  206  furent 
suivis  de  guérison  ;  dans  quatre  cas,  il  j’  eut  gangrène  con¬ 
sécutive  ;  les  quatre  opérations  pour  anévrisme  de  V aorte 
jurent  suivies  de  mort. 

A  MM.  A.  Ballance  (Londres)  et  Soresi  (New- 
York)  les  méthodes  de  Carrel  paraissent  trop  lentes. 
La  thrombose  résultant  des  lésions  de  l’endartère,  il  est 
essentiel  de  ne  faire  pénétrer  aucun  corps  étranger  dans 
la  lumière  dn  vaisseau.  M.  Soresi  explique  sa  méthode  basée 
d’après  600  cas. 

M.  Ernest  Jeger  (Berlin)  a  réussi  à  remplacer  de 
larges  portions  de  la  paroi  de  gros  vaisseaux  et  aussi  à 
faire  des  vaisseaux  larges  avec  des  vaisseaux  de  petit 
calibre.  Il  a  pu  montrer  sur  l’animal  qu’il  était  possible  de 
suturer  l’artère  innominée  à  une  branche  de  l’artère  pul¬ 
monaire,  de  façon  à  ce  qu’un  lobe  du  poumon  reçoive  dn 
sang  artériel.  Il  a  réussi  à  faire  communiquer  un  vaisseavt 
avec  le  ventricule  gauche  du  coeur.  Il  montre  la  possibi¬ 
lité  de  tenter  ces  opérations  sur  l’homme. 

M.  Soubbotitch  (Belgrade)  donne  les  résultats  ob¬ 
tenus  dans  la  guerre  des  Balkans. 

M.  Chiasserini  (Rome)  rapporte  les  résultats  expéri¬ 
mentaux  obtenus  en  employant  des  morceaux  de  fascia 
lata,  pour  remplacer  des  portions  de  l’aorte  abdominale 
du  chien. 

Parmi  les  diverses  communications  qui  terminèrent 
la  session  de  chirurgie,  il  faut  faire  une  place  à  part  à 
celle  de  M.  ’Voronoff  qui  eut  d’ailleurs  avant  la  presse 
médicale  les  honneurs  de  la  presse  politique. 

Greffes  ovariennes 

M.  Voronoff  a  repris  les  expériences  do  Carrel  à  la  cli¬ 
nique  Sainte-Marguerite  à  Nice,  sur  des  brebis  appar¬ 
tenant  strictement  à  la  même  variété  et  souvent  même 
apparentées. 

La  greffe  des  ovaires  pratiquée  dans  ces  conditions  a 
été  couronnée  d’un  succès  complet.  A  la  démonstration 
anatomique  qn’il  a  faite  il  y  a  un  an  à  Paris,  au  Congrès 
français  de  chirurgie,  M.  Voronoff  a  joint  cette  fois-ci 
une  preuve  décisive  de  la  réussite  de  ces  greffes  hété¬ 
rogènes.  Il  a  apporté  au  Congrès  un  petit  agneau  né 
d’une  brebis  un  an  et  demi  après  qu’elle  avait  subi  la 
castration  double  et  la  greffe  d’un  ovaire  d’une  autre 

M.  Voronoff  possède  actuellement  à  Nice  encore 
six  brebis  opérées  dans  les  mêmes  conditions  depuis 
un  et  deux  ans.  Elles  sont  en  parfait  état  de  santé  et 
MM.  les  vétérinaires  Diiqiiet  et  Grognard,  qui  les  sur¬ 
veillent,  prévoient  la  naissance  d’autres  agneaux  pour 
cét  automne. 
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Librairie  J. -B.  BAILLIÈRE  et  FILS 
19,  rue  Hautefeuille,  19,  PARIS 

LA  PRATIQUE 

Oto=Rhino=Laryngologique 

Par  le  D'  J.  GUISEZ 

Chef  des  travaux  d’oto-rhino- laryngolosic 
à  la  clinique  chirurgicale  de  rHôtel-Dieu 

1  volume  in-8  de  700  pages,  avec  237  figures. 
Cartonné .  12  fr. 
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CHRONOGRAPHE  JUST” 

qui  re'od  cent  fois  plus  de  services 

8  JOURS  A  L’ESSAI 


GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons 

in  AKIMécC  \  GRATUITEMENT 

lU  Anrailc.o  (  tous  les  accidents  que  oous  y  causerez, 

DESCRIPTION  TECHNIQUE 

Mouvement  à  échappement  à  ancre  ligne  droite,  balancier  compensé, 
métal  Invar,  spiral  Bréguet,  15  rubis  Ans,  antimagnétique.  Réglé  aux 
positions  et  aux  températures.  Calibrage  et  interchangeabilité  absolus.  1 
Fonctions  de  chronométrage  indéréglables  et  instantanées.  | 
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Pas  plus  cher  qu*une  montre  !  ! 

Par  suite  de  notre  traité  avec  le  Journal  PARIS  MÉDICAL,  nous  vendons  y 

le  chronogp^aphe  “  JUST  ”  au  Corps  médical  avec  B  X 

12  et  15  mois  de  crédit 

par  paiement  de  6  fr.  70  par  mois  et  au  comptant  avec  10  0/0  d’escompte.  Franco  de  port  et  d'ombtttlage. 
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Horloger  de  la  Marine  de  l’État  et  de  l’Observatoire.  deSOrlptloe  th  IB  _ _ 

LE  PLUS  HAUT  PROGRÈS  DE  LA  CHRONOMÉTRIE  MODERNE 


NOUVELLES 


Des  soins  à  donner  aux  personnes  voyageant  en  chemin 
de  fer.  —  Un  jugement  de  la  justice  de  paix  de  Bruxelles 
tranche  une  question  de  principe  intéressante. 

Un  médecin  en  voyage  est  appelé  à  donner  des  soins 
à  un  voyageur  indisposé.  Il  envoie  une  note  de  20  francs 
à  l’Administration  du  chemin  de  fer  de  l’État  Belge  qui 
refuse  de  payer  en  faisant  remarquer  :  1°  qu’elle  n’a  pas  à 
soigner  les  voyageurs  qui  tombent  malades  en  cours  de 
route  ;  2°  que  le  garde- train  qui  a  réquisitionné  le  médecin 
a  agi  en  mandataire  du  malade. 

U’-’Vdininistration  assignée  a  gagné  le  procès  : 

«  Attendu,  dit  le  jugement,  que  la  demande  est  fondée 
sur  ce  que  le  demandeur  ayant  été  requis  par  un  garde 
convoi,  l’adniinUtration  dont  celui-ci  est  le  préposé  serait 
tenue  au  paiement  des  honoraires  promérités  ; 

Attendu  que,  en  droit,  les  principes  de  la  responsabilité 
de  l’Administration  des  chemins  de  fer  de  l’État  Belge 
sont  établis  par  les  articles  17  et  34  de  la  loi  de  1891  ; 
que  c’est  le  droit  commun  consacré  par  l’article  1 147  du 
code  civil  qui  régit  la  matière  et  que,  par  conséquent, 
la  responsabilité  du  transporteur  n’existe  point  lorsque 
le  fait  provient  d’une  cause  étrangère  qui  ne  peut  lui 
être  imputée  ou  d’im  cas  fortuit  ; 

Attendu  qu’en  l’espèce,  l’hémorragie  dont  le  voyageur 
X...  a  été  soudainement  atteint  doit  être  considérée  comme 
ayant  une  cause  étrangère  au  transport  ;  qu’il  n’est  ni 
prouvé,  ni  même  allégué  que  cet  accident  ait  été  occa¬ 
sionné  par  une  circonstance  corrélative  à  l’exécution  du 
contrat  de  transport  ;  qu’elle  paraît  plutôt  être  le  résultat 
d’une  lésion  interne  ou  d’un  état  morbide  préexistant. 
Attendu  que  cette  présomption  suffit  pour  écarter  toute 
présomption  de  responsabilité  dans  le  chef  du  défenseur  ; 
qu’il  importe  peu,  en  effet,  que  le  demandeur  ait  été 
requis  par  un  garde-convoi,  celui-ci  étant  censé  avoir  agi, 
comme  tout  particulier  l’eût  fait,  par  pure  humanité, 
sans  que  l’on  puisse  induire  de  sa  qualité  de  iiréposé 
l’intention  d’obliger  son  mandant  vis-à-vis  du  praticien 
appelé  à  soigner  le  malade. 

Attendu  au  surplus  et  en  admettant  par  simple  hypo¬ 
thèse  que  telle  eût  été  réellement  l’intention  de  cet  agent, 
l’État  n’en  serait  pas  moins  exempt  de  toute  responsa¬ 
bilité  en  vertu  des  principes  juridiques  énoncés  plus 

•  Attendu  enfin  que  le  défendeur  fait  observer  à  bon  droit 
qu’en  tout  état  de  cause  et  alors  même  qu’il  y  aurait 
eu  dans  l'espèce  un  accident  dont  un  tiers  serait  res¬ 
ponsable,  ce  n’est  pas  à  ce  tiers,  mais  au  débiteur  direct, 
à  la  victime  elle-même  que  le  demandeur  doit  réclamer 
les  honoraires. 

Pour  ces  motifs,  déboutons  le  demandeur. 

Secret  professionnel  et  certificat  de  décès.  —  M.  Gilbert- 
Uaurent,  député,  a  demandé  au  Ministre  de  la  justice  si  le 
médecin  qui  déclare  dans  le  certificat  remis  à  la  mairie 
la  cause  exacte  de  la  mort  peut  être  poursuivi  pour  viola- 
sion  de  secret  professionnel. 

Voici  la  réponse  du  ministre  : 

Au.x  ternies  de  la  circulaire  du  ministre  de  l’intérieur 
en  date  du  24  décembre  1866  *  dès  que  la  déclaration  d’un 
décès  aura  été  faite,  le  maire  fera  parvenir  au  médecin 
vérificateur  des  décès  une  feuille  eu  double  expédition 
sur  laquelle  il  inscrira  les  nom,  prénoms,  sexe,  âge,  pro¬ 
fession  de  la  personne  décédée  :  la  nature  de  la  maladie  à 
laquelle  elle  a  succombé,  et,  autant  que  possible,  sa  durée 
et  ses  complications  ;  le  nom  du  médecin  qui  a  soigné  le 
malade,  celui  du  pharmacien  qui  a  délivré  les  médica¬ 
ments,  et,  autant  que  possible,  les  conditions  hygiéniques 
du  domicile». 


Il  n’y  a  pas  lieu  dans  ces  conditions  d’envisager  la  mise 
en  mouvement  de  l’action  publique,  par  application  de 
l’article  378  du  code  pénal. 

La  réorganisation  de  l’École  d’application  du 
service  de  santé  de  lu  marine.  — ■  L'instruction  du 
14  avril  1910,  modifiée  le  6  novembre  1911,  est  modifiée 
ainsi  qu’il  suit  en  ce  qui  concerne  les  quatre  premiers 
alinéas  des  dispositions  relatives  au  personnel  médical 
enseignant  à  l’école  d’application  : 

Les  chaires  de  chirurgie  d’armée,  de  clinique  des 
maladies  exotiques  et  maladies  du  marin,  d’hygiène 
navale,  de  diagnostic  spécial  et  de  bactériologie  sont 
confiées  à  des  médecins  principaux. 

Ces  cinq  professeurs  sont  choisis  sur  les  propositions  de 
l’inspecteur  général  du  service  de  santé  basées  sur  les 
états  de  services  des  candidats,  sur  leurs  titres  scientifiques 
et  sur  leur  aptitude  au  service  hospitalier  et  à  l’enseigne- 

Ils  sont  nommés  pour  cinq  ans  et  .sont  maiiiteiius  dans 
leur  chaire  jusqu’à  l’expiration  de  cette  période,  même 
eu  cas  de  promotion  au  grade  supérieur.  Le  professeur 
ainsi  maintenu  comme  médecin  en  chef  de  deuxième 
classe  qui  viendrait  à  être  promu  médecin  en  chef  de 
première  classe  eu  dehors  de  la  période  des  cours,  c’est-à- 
dire  entre  le  15  septembre  et  le  i'”'  janvier  suivant,  serait 
immédiatement  remplacé  dans  ses  fonctions.  Mais  afin 
de  ne  pas  nuire  au  bon  fonctionnement  de  l’école,  si  cette 
promotion  intervient  au  cours  de  l’année  scolaire  entre 
le  janvier  et  le  15  septembre,  le  professeur  promu  sera 
maintenu  dans  sa  chaire  jusqu’à  la  fin  de  ladite  année 
scolaire. 

Les  professeuis  de  chirurgie  d’armée  et  de  clinique  des 
maladies  exotiques  et  maladies  du  marin  sont  secondés 
dans  leur  enseignement  chacun  par  un  médecin  de  pre¬ 
mière  classe,  chef  de  clinique.  P. 

Le  téléphone  muet.  —  Un  ingénieur  de  Brême,  M.  Uap- 
peuecker,  vient  de  découvrir  un  curieux  appareil  qui 
semble  destiné  à  rendre  les  plus  grands  services  :  le  télé¬ 
phone  muet  ou  télépan  ;  il  peut  s’adapter  à  n’importe  quel 
appareil  téléphonique,  et  permet  de  reproduire  exacte¬ 
ment  l’écriture  de  l’expéditeur  du  message.  Au  lieu  de 
parler,  011  pourra,  grâce  à  cette  invention,  écrire  sa 
communication,  que  le  destinataire  recevra  même  s’il  est 
absent.  Le  télépau  pourra  remplacer  avantageusement 
le  télégraphe  dans  bien  des  cas  où  l’écriture  et  la  signa¬ 
ture  de  l’expéditeur  sont  nécessaires. 

Un  hôpital  volant.  —  Un  Américain  naturalisé  Anglais, 
S. -F.  Cody,  vient  d’expérimenter  à  Aldershot  un  hôpital 
volant  :  c’est  un  biplan  pourvu  de  tous  les  instruments 
nécessaires  pour  soigner  les  blessés,  même  d’une  table 
d’opérations  :  ces  iustrnments,  qnoiqnc  d’nne  légèreté 
exceptionnelle,  sont  d’une  excellente  qualité.  Cet  aéro¬ 
plane  servirait,  en  temps  de  guerre,  à  porter  des  secours 
rapides  là  où  les  ambulances  ordinaires  ne  peuvent  parve¬ 
nir  que  lentement  et  difficilement. 

Le  colonel  Donegau,  directeur  des  services  médicaux 
de  l’armée  anglaise,  a  contribué  à  établir  les  plans  de  cet 
hôpital  d’un  genre  nouveau. 

Le  nombre  des  médecins.  —  La  direction  de  l’assistance 
et  de  l’hygiène  au  ministère  de  l'intérieur  vient  de 
publier  la  statistique  du  personnel  médical  et  pharma¬ 
ceutique  de  France. 

Les  départements  qui  arrivent  en  tête  sont  : 

La  Seine:  4.393  médecins;  1.125  dentistes;  1.329  sages- 
femmes  et  1.798  pharmaciens. 

Le  Nord:  81 1  médecins,  97  dentistes,  422  sages-' 
fenimes  et  523  pharmaciens. 
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PHOSPHOPINAL 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE 

EXCURSIONS  EN  AUTOMOBILE 

â  la  portée  de  tous 

dans  la  merveilleuse  Forêt  de  Fontainebleau 


La  Compagnie  des  chemins  de  fer  P.  L.  M.  a  organisé  un 
curiosités  de  la  Forêt  de  Fontainebleau.  Grâce  à  un  service  qi 
rcnt,  pour  le  pri.x  modique  de  II  francs  par  personne,  parcouru 
le  côté  Sud,  effectuant  en  une  journée,  un  parcours  de  o5  kilomi 
pour  le  déjeuner  et  la  visite  du  Palais. 


uto-cars  pour  la  visite  des  principali 
e  depuis  le  i»'  Mai,  les  touristes  pou 
le  côté  Nord  de  la  forêt  ;  l’aprés-mid 
n  et  disposant  de  deux  heures  et  dem: 


départ  a  lieu  à  la  gare  de  Fontainebleau  vers  lo  h.  35,  et  le  retour,  vers  i6  h.  qS. 

touriste  peut,  s’il  Te  désire,  n’effectuer  que  la  visite  de  la  partie  Nord  de  la  Forêt,  pour  le  prix  di 

a  partie  Sud,  pour  le  prix  de  8  francs. 

Pour  plus  de  détails,  consulter  les  affiches  spéciales 


(MALADIES  nerveuses: 

f  ÉPILEPSIE  —  HYSTÉRIE  -  ÉCLAMPSIE  4 
►  CONVULSIONS  des  ENFANTS  —  CHORÉE  4 
¥  VERTIGES  — INSOMNIE  — MIGRAINE  4 


RI  B  RO  IVI  U  R  Ef 

deA.GIGON 


Neosalvarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 

préparée  extomporanémenl 

par  le<s  lODULfEïS 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D’ÉRYTHÈMES  ;  PAS  DE  DRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  OARRIÈRB 

3/,  Kue  de  Bourgogne,  PARIS 


Pour  Fumer  SANS  danger  LISEZl 
NOTICE  intéressante  à 
et  scientifique  il 

envoi  GRATUIT  % 


JDocteui»  ^ 

LONS-LE-SAUNIER 


—  LUI  — 


NOUVELLES  (Suüe) 


La  Gironde:  614  médecins,  123  dentistes,  389  sages- 
fêninies  et  400  pharmaciens. 

Le  Rhône  :  585  médecins,  1 1 7  dentistes,  304  sages- 
femmes  et  322  pharmaciens. 

Les  Bouches-du  Rhône  :  575  médecins,  72  dentistes, 
345  sages-femmes  et  250  pharmaciens. 

Les  départements  qni  viennent  en  dernier  rang  sont  : 

Les  Hautes- Alpes  :  29  médecins,  2  dentistes,  33  sages- 
femmes  et  14  pharmaciens. 

Le  Hant-Rhin  :  32  médecins,  7  dentistes,  46  sages- 
femmes  et  23  pharmaciens. 

La  Lozère  :  39  médecins,  2  dentistes,  30  sages-femmes 
et  19  pharmaciens. 

Enfin,  pour  la  France  entière,  nous  comptons  :  20.809 
médecins,  2.848  dentistes,  13.066  sages-femmes  et  11.585 
pharmaciens. 

Souscription  pour  le  monument  «  Pouillot-Auvert  »  à 
Melun.  —  Un  Comité  a  pris  l’initiative  d’élever,  sur 
l’inie  des  places  de  Melun  (Seine-et-Marne),  nn  monument 
destiné  à  perpétuer  la  mémoire  du  D''  Paul  Pouillot,  des 
troupes  coloniales  et  du  Lucien  Anvert,  de  l’armée 
métropolitaine,  morts  glorieusement,  en  soldats  face  à 
l’ennemi,  victimes  du  devoir,  sur  la  terre  d’Afrique,  arro¬ 
sée  déjà  du  sang  de  tant  de  héros. 

Le  Dr  Pouillot,  médecin-major  de  2"'“  classe,  au 
bataillon  du  Tchad,  titulaire  de  la  médaille  coloniale,  a 
trouvé  la  mort  à  l’âge  de  trente  ans,  le  5  juin  1911,  à 
N’Gazéré  (Ouadaï),  Afrique  Equatoriale  Française. 

Il  avait  pris  part  aux  opérations  de  la  colonne  de 
l’Ennedi,  et  revenait  avec  elle,  quand,  au  nord  d’Arada, 
à  130  kilomètres  d’Abéché,  un  courrier  informait  le  com¬ 
mandant  Hilaire  qu'une  épidémie  de  variole  venait  d’écla¬ 
ter  dans  cetté  ville  et  lui  demandait  de  permettre  au 
Dr  Pouillot  de  prendre  les  devants. 

Le  Dr  Pouillot  arrivait  d’Arada,  le  3  juin  1911.  Sans 
perdre  de  temps,  il  en  repartit  le  4,  à  quatre  heures  du 
matin,  avec  une  faible  escorte  :  son  ordonnance,  son  boy, 
quatre  tirailleurs  Sénégalais  libérables  et  trois  auxiliaires 
Onadai'ens  armés  de  fusils.  Au  moment  précis  où  il  ter¬ 
minait  sa  première  étape,  une  insurrection  que  rien  n’avait 
fait  prévoir,  embrasait  avec  une  rapidité  foudroyante 
le  pays  où  il  allait  pénétrer  le  lendemain. 

Dans  le  maigre  village  où  il  couche  le  4  juin,  quelques 
indigènes  lui  conseillent  de  ne  pas  aller  plus  loin,  mais, 
pénétré  de  l’impérieux  devoir  qui  l’appelait  à  Abéché,  il 
passe  outre  et  poursuit  sa  route  vers  le  Sud. 

Le  5,  au  matin,  à  30  kilomètres  environ  d’Arada,  à  la 
hauteur  du  village  de  N’Gazéré,  il  se  voit  brusquement 
assailli  par  une  troupe  hurlante  de  600  hommes  armés  de 
sagaies.  Il  essaie  de  parlementer  avec  ces  forcenés  ;  mais 
c’est  en  vain.  Gardant  alors  tout  son  courage  devant  la 
mort  inévitable,  il  descendit  de  cheval,  mit  le  revolver 
au  poing  et  avec  ses  compagnons  ouvrit  le  feu  sur  ses 
agresseurs.  Il  tomba  bientôt  foudroyé  d’un  coup  de 
sagaie  an  coeur.  La  plupart  des  hommes  de  son  escorte 
furent  tués  à  ses  côtés.  Les  révoltés  firent  disparaître  toute 
trace  du  drame  en  brûlant  l'herbe  sur  une  grande  étendue 
de  l’endroit  du  combat. 

Le  Df  Auvert,  aide-major  de  l'o  classe  au  corps  expé¬ 
ditionnaire  du  Maroc,  titulaire  d’une  médaille  d’honneur 
pour  avoir,  en  septembre  1910,  au  péril  de  sa  vie,  sauvé 
un  tirailleur  qui  se  noyait  dans  nn  torrent  rapide  et 
dangereux,  est  mort  à  l’âge  de  trente  ans,  le  2  juin  1911, 
à  Meknès  (Maroc). 


Il  avait  obtenu  de  faire  partie  du  corps  expéditionnaire 
du  Maroc  et  avait  été  affecté  au  4''  goum,  avant-garde 
de  la  colonne  Brulard  ;  il  avait  pris  part  à  tous  les 
combats  que  cette  colonne  livra  à  l’ennemi. 

Après  la  pri.se  de  Fez,  la  colonne  partit  à  la  recherche 
de  l’ennemi,  signalé  à  plusieurs  kilomètres  de  la  capitale. 
Arrivée  à  Meknès,  le  2  juin  1911,  clic  est  tout  à  coup 
assaillie  par  un  feu  meurtrier  de  Marocains  embusqués, 
qni  tirent  à  30  mètres.  Elle  dut  se  replier.  C’est  à  ce 
moment  qu’Auvert  trouva  la  mort.  Un  blessé  hurlait  de 
douleur.  Malgré  les  appels  de  ses  chefs,  qui  voulaient 
faire  évacuer  le  blessé,  le  Dr  Anvert  n’écontant  que  son 
courage  se  porta  sur  la  ligne  de  combat,  et,  sons  nn  feu 
terrible,  à  bout  portant,  pour  atténuer  les  souffrances  du 
petit  soldat  de  France,  s’en  fut  le  panser.  En  se  relevant, 
une  balle  ennemie  le  traversa  de  part  en  part. 

'  Vingt  minutes  après,  il  expirait,  en  prononçant  ces 
paroles;  «Je  meurs  eu  soldat». 

Pouillot  et  Auvert  sont  des  fils  dont  la  France  doit  être 
fière  et  garder  le  noble  et  touchant  souvenir. 

Par  décision  iiiinisvérielle  en  date  du  16  juin  1913, 
MM.  les  officiers  sont  autorisés  à  prendre  part  à  la  sous¬ 
cription. 

Paris  médical  se  chargera  de  transmettre  au  comité 
les  souscriptions  de  ses  abonnés. 

V«  Congrès  International  pour  l'assistance  des  aliénés. 
(Moscou,  S-i  1  janvier  1914): —  Le  V«  Congrès  international 
pour  l’Assistance  des  aliénés  se  tiendra  à  Moscou  du  8 
au  II  janvier  1914. 

Le  ministère  des  voies  et  communications  a  bien,  voulu 
taire  aux  congressistes  la  concession  suivante  :  de  n’im¬ 
porte  quelle  gare  frontière  à  Moscou  et  retour,  voyage  en 
première  classe  avec  un  billet  de  deuxième,  et  voyage  en 
deuxième  classe  avec  un  billet  de  troisième.  Par  consé¬ 
quent,  il  sera  utile  de  se  munir  d’une  carte  de  membre  du 
Congrès  avant  le  départ  pour  Moscou. 

Le  Comité  international  permanent,  dajis  sa  réunion 
à  Rome  sous  la  présidence  de  professeur  'l'amburini,  sans 
porter  préjudice  aux  rapports  sur  des  questions  au  gré 
du  rapporteur,  a  établi  comme  suit  le  programme  officiel 
du  Congrès  : 

i"  Les  doctrines  de  la  démence  précoce  et  delà  dégé¬ 
nérescence.  Rapporteurs  :  Dr»  Bagenoff  et  A.  Marie  ; 

2“  Les  services  ouverts  pour  les  délirants  hors  l’asile. 
Rapporteurs  :  D™  Carswell  et  Vàli  Deventer  ; 

30  Les  méthodes  thérapeutiques  nouvelles  contre  la 
paralysie  générale.  Rapporteurs  :  Dr»  Wagner  von  J  an- 
regg.  Pilez  et  Donath. 

4“  Les  dégénérescences  alcooliques  :  Rapporteur  : 
Dr  Roubinovitch  ; 

50  Les  influences  cosmiques  dans  l’étiologie  de  certains 
phénomènes  mentaux.  Rapporteur  :  Dr  Marie. 

6“  'Traitement  chirurgical  de  certaines  affections  men¬ 
tales.  Rapporteurs  :  Dr»  Delbet,  Perriol,  Ponssep. 

Les  noms  des  rapporteurs  ne  sont  indiqués  que 
provisoirement. 

Le  trésorier  du  Comité  d’organisation  du  Congrès  est 
le  Dr  Bounéièff  :  Moscou,  Asile  Préobrajensky. 

'Toute  correspondance  au  sujet  des  rapports  et  commu¬ 
nications  au  Congrès  doit  être  adressée  au  secrétariat  ; 
Dr  Cettliiie  Krassnoselskaïa,  3,  Moscou. 

Une  exposition  psychiatrique  sera  annexée  au  Congrès. 

Le  prix  de  la  cotisation  est  fixé  à  25  francs. 
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G 0 B t  R O.LJ 

Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS.  PHO«E  J.  GAGIMIÈRE,  ClëRMONT-FerRAND 


SAISON  du  i5  Mai  au  3o  Septembre 

PLOMBIERES  les-BAINSS 

EAUX  HYPERTHERMALES  15  â  740 

ESTOMAC  -  INTESTIN  ^  RHUMATISME 

Source  “  ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 
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Maladies  des  Femmes 
Métrites.  Neurasthénie 
Basedowisme.  Névroses 
Maladies  des  vaisseaux 
Phlébites 
Artériosclérose 
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Société  Êlectro-Industriello  et  Anciens  Ëtahlissements  Mathieu  réunit 

Anonyme  au  capital  de  1.400.000  /r. 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DE  d'internat.  —  Le  jury  est  pro¬ 
visoirement  composé  de  MM.  Flo- 
rand,  ïriboulet,  Aubertin,  Belin, 
Alexandre  Renault,  Lardennois, 
Proust,  Auvray,  Dujarier,  Couve- 
laire. 

Concours  de  l’externat.  —  Pa¬ 
thologie.  —  Séance  du  24  septembre 
—  Question  :  «  Injection  de  sérum 
artificiel .  Indications,  technique, 
accidents.  » 

M.  Panas,  4;  M**®  Lebert,  19; 
MM.  Maechler,  15;  Labesse,  16; 
Oulès,  4  ;  Mustelier,  1 5  ;  Lemarié,  1 7  ; 
Maillard,  7  ;  Martin,  15  1/2  ;  Missir- 
liu,  15  ;  Marty,  18  ;  Klébaner,  5  ; 
Lemoine,  15  ;  Jarraud,  13  ;  Loisel,  14; 
Paillet,  8. 

Pathologie.  —  Séance  du  29  sep¬ 
tembre.  • —  Question  :  «  Signes  de 
la  coxalgie.  » 

MM.  Joannon,  18;  Naar,  13;  Lier, 
13  1/2  ;  Maleysson,  20  ;  Michel,  16  ; 
M*'®  Krongold,  15  1/2  ;  MM.  Limou¬ 
sin,  10  ;  Lazard,  18  1/2  ;  Lévi,  3  ; 
Meneau,  18  ;  Ollivier,  14  ;  Lou- 
gnon,  13  1/2  :  Largeau,  16  1/2  ; 
Lalanne,  4  ;  Jarzembowski,  5  ;  Lau- 
riol,  15  1/2;  Labau,  6;  M'*®  Ost- 
walt,  10  1/2. 

Anatomie.  —  Séance  du  25  sep. 
tembre,  —  Question  :  «  Anatomie 
dn  muscle  sterno-cléido-mastoïdien 
sans  la  physiologie.  » 

MM.  Bouchet,  15  ;  Decoularé- 
Delafontaine,  13  ;  Cerné,  14;  Bouis- 
son,  19  1/2;  M'>®  Cassel,  18  1/2; 
MM.  Danziger,  ii;  Casteran,  16; 
David,  19;  Chérau,  12;  Dameuse, 
16;  Dada,  8;  Challier  de  Grand- 
champs,  16;  Cuvigny,  17  ;  Carabin, 

.  16. 

Séance  du  27  septembre.  —  Ques¬ 
tion  :  «  Rapports  de  l’e.stomac.  » 
MUoa  Bézine,  9;  Chabannas,  10; 
MM.  Benoit,  17;  Cauchois,  10; 
Cabanis,  13;  Degouy,  18  1/2; 

Çarréga,  9  ;  Camous,  17  ;  Ameline, 

17  ;  Bayle,  18  1/2  :  Cassidanius, 
15;  Barthe,  19  1/2;  M"®  Bernard 
(Yvonne-Marthe),  18  1/2;  MM.  Ber- 
iiard  (Et.),  i8  1/2;  Charles,  15; 
Albert,  16. 

Séance  du  30  septe^ubre.  — 
Question  :  «  'l'iers  supérieur  du  fé- 

M"®®  Cliapard,  10  ;  Augeliui,  ig  ; 
MM.  Armingot,  17  ;  Charpin,  18  ; 
Brulé,  15  ;  Coulandon,  17  ;  Bro- 
chériou,  15  ;  M"®  Bernard  (Suzanne), 

18  1/2  ;  MM.  Bernard  (René),  13  ; 
Auffret,  5  ;  Brosio,  10  ;  Bakalei- 
nik,  16;  Duban,  14;  Chevallier 
(Joseph).  19  ;  M‘>«  Déjerine,  19  1/2  ; 
M.  Bourges,  16  ;  M”®  Baute,  17. 
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Hôpitaux  de  Marseille  —  Le 
limdi  12  janvier  1914.  à  neuf  heures 
du  matin,  un  concours  public  sera 
ouvert  à  rHôtel-Dieu  pour  une 
place  de  médecin-adjoint  des  hôpi- 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  la,  Com¬ 
mission  administrative  huit  jofirs 
au  moins  avant  l’ouverture  du  con¬ 
cours. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Le  con¬ 
cours  d'internat  des  hôpitaux  de 
Lyon  s’est  terminé  par  les  noniina- 
.  tions  suivantes  : 

Internes  titulaires.  - —  MM.  Bon- 
niot  (classé  premier,  qui  reçoit  la 
trousse  Bonnet),  Wertheimer,  Badin 
Bûche,  Michou,  Drey,  Pelloux,  Ro- 
chet,  Contamin,  Martin,  Martine, 
Aimé  Richard,  Colrat,  Lamy,  Richer, 
Reignier,  Fouilloux-Buyat,  Moré- 

l nternes  suppléants.  —  MM.  J oseph 
Maurel,  Paillard,  Porte,  Georges 
Rollet,  de  Lambert,  Marius  Morel, 
Haour,  Ardisson,  Charmot,'  Carry, 
Longy,  Saugues,  Viallcton,  Beliuônt, 
Berthouiu,  Charrat,  '  .Gelas,  Eniery, 
Viret,  Ferréol,  Philip,  Yiohnery, 
Delorme,  Pierre  Rollet,  Barbier, 
Proby,  Branche,  Chavériat,  Hauw, 
Laferrière,  Millot,  Barrère  et  Cha- 
puis. 

Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 

—  Un  concours  pour  une  place  de 
prosecteur  sera  ouvert  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Toulouse  le  22  octobre 

1913- 

Les  candidats  devront  justifier 
d’au  moins  douze  inscriptions  de 
doctorat  en  médecine  et  avoir  été 
aide  d’anatomie  pendant  un  an  au 

Les  candidats  pourront  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté, 
du  I®®  au  15  octobre  1913. 

Collège  de  France.  —  Le  nombre 
des  chaires  du  Collège  de  France 
est  ramené  de  quarante -trois  à 
quarante.  Les  suppressions  de  chaires 
auront  lieu  au  fur  et  à  mesure  des 
vacances. 

Le  traitement  annuel  des  qua¬ 
rante  professeurs  du  Collège  de 
France  est  fixé  à  12.000  francs. 

Conservatoire  national  des  arts 
et  métiers.  —  Un  emploi  dé  chef 
du  laboratoire  de  recherches  sur  le 
travail  musculaire  professionnel  est 
vacant  au  Conservatoire  national 
des  arts  et  métiers. 

Les  candidats  à  cet  emploi  auront 
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un  délai  d’un  mois,  à  partir  de  la  date 
de  la  présente  publication,  pour 
produire  leur  demande  et  le  relevé 
de  leurs  titres.  Ces  pièces  devront  être 
adressées  au  ministère  du  commerce 
(direction  de  l’enseignement  techni¬ 
que,  3®  bureau),  loi,  rue  de  Gre- 

Hôpltal  Sadikl,  à  Tunis.  —  Une 

place  d’interne  sera  prochainement 
vacante  à  l’hôpital  Sadiki,  à  Tunis. 

Avantages  :  logement,  éclairage, 
ehauffag;e,  blanchissage.  Traitement 
annuel,  2  400  francs.  Bibliothèque. 
Amphithéâtre.  Très  grand  mou¬ 
vement  chirurgical. 

Conditions  :  être  Français,  scola¬ 
rité  ténninéc  avec  ou  sans  thèse. 
Engagement  minimum  d’un  an. 
Le  service  comprend  ;  l’assistance, 
la  visite  et  contre-visite,  les  pan¬ 
sements,  les  opérations  d’urgeiice. 
Garde,  de  vingt-quatre  heures  un 
jour  sur  trois.  Préférence  accordée 
à  interne  en  exercice  justifiant  d’une 
pratique  chirurgicale  sérieuse. 

Adresser  la  demande,  avec  toutes 
pièces  justificatives  utiles,  à  M.  le 
D®  Brunswic  Le  Bihan,  médecin.çhef 
de  l’hôpital  Sadiki,  à  l’hôtel  Lutetia, 
boulevard  Raspail,  Paris,  du  i®®  au 

15  octobre  1913. 

Hôpitaux  d’Évreux.  —  Un  poste 
d’interne  en  médecine  est  actuelle¬ 
ment  vacant  à  l’hôpital  d’Évreux. 
Les  étudiants  qui  désireraient  postu¬ 
ler  pour  cet  emploi  sont  priés 
d’envoyer  immédiatement  leur  de¬ 
mande  au  directeur  de  cet  éta" 
blissenient. 

Médecin  des  enfants  assistés.  — 
M.  ’lTiilliez  est  nommé,  à  titre  pro¬ 
visoire,  aux  fonctions  de  médecin 
du  service  des  enfants  assistés  de 
la  Seine  et  est  chargé  de  la  contre- 
visite  à  Béthune. 

Congres  de  chirurgie.  —  A  l’occa¬ 
sion  du  Congrès  de  chirurgie.  Mon¬ 
sieur  Calot  fera,  le  mardi  7  octobre, 
à  sa  clinique,  7  avenue  Montaigne, 
une  démonstration  du  traitement  de 
la  scoliose  par  la  méthode  d’Abbott. 

Corps  de  santé  des  troupes  colo¬ 
niales.  ■ —  Liste  de  classement  des 
médecins  et  pharmaciens  aides- 
majors  de  deuxième  classe  sortant  de 
l’École  d’application  du  serviçe  de 
sauté  des  troupes  coloniales  : 

Médecins.  —  Médecins  aides- 
majors  de  deuxième  classe  nommés  à 
ce  grade  pour  prendre  rang  du 

16  janvier  1912,  par  application  des 
dispositions  de  la  loi  du  6  juillet  19 1 2; 
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Mil.  Guillemet,  Laveau,  Pons, 
Peltier,  I,e  Galien,  Landry,  Solier, 
Ricou,  Jardon,  Pimcet,  Théron, 
Rainant,  Gautron,  Armand,  Toullec, 
Stéfani,  Bonrepaux,  Déjean,  Eggi- 

Médecins  aides-majors  de  deuxiè¬ 
me  classe  nommés  à  ce  grade  pour 
prendre  rang  du  31  décembre  1912  : 

Mil.  Bijon,  Bédier,  Fébricr,  Bon¬ 
neau,  Carioi . 

Pharmaciens.  —  Pharmacien  aide- 
major  de  deuxième  classe  nommé  à 
ce  grade  pour  prendre  rang  du 
31  décembre  1912  : 

M.  Riqueau. 

Ont  été  promus  aux  grades 
ci-après  : 

-■lu  grade  de  médecin  principal  de 
classe  :  II.  Gouzien  en  service 
à  l’hôpital  de  Bordeaux. 

Au  grade  de  médecin  principal 
de  2“  classe  :  MM.  Tedeski  en  service 
au  'l'onkin.  Coudé  en  congé. 

Au  grade  de  médecin-major  de 
!'■“  classe  :  MM.  Plomb,  Bernard, 
Pin,  Marque,  Mouillac. 

Au  grade  de  médecin  principal 
de  2“  classe  ;  MM.  Daniel,  Georgelin, 
Jaulin  du  Seutre,  Colombaui,  Guillen 
Jouveau-Dubreuil,  Rebufat,  Han- 
delsmann,  Guyomarc'h,  Soing,  Le 
Camus,  Dubalen. 

École  du  service  de  santé  de  la 
marine.  —  Les  étudiants  en  méde¬ 
cine  admis  à  la  suite  du  concours 
de  1912,  et  qui  terminent  actuelle¬ 
ment  leur  année  de  service  mili¬ 
taire,  ont  été  nommés  élèves  du 
service  de  santé  de  la  marine, 
savoir  ;  étudiant  à  douze  inscrip¬ 
tions  :  M.  Tenot. 

Étudiants  à  quatre  inscriptions  : 
MM.  Monnot,  Raynaud,  Collet, 
Lhuerre,  Le  Page,  Le  Goaer,  Lon¬ 
guet,  Bondet  de  la  Bernardie, 
Bourdes,  Berger,  Jeanniot,  Séguy, 
Houzé,  Courtier,  Borius,  Guidon, 
Carrai,  Durieux,  l’icot.  Tisserand, 
Janiain,  Ézanno,  Dautheville,  Bois¬ 
son,  Sauvage,  Rives,  Le  Chuiton, 
Bouvier,  Classe,  Cassaigne,  Laroche, 
Gueguen,  Maris,  Vaucel,  Guichard, 
Gervais,  Rivière,  Lestideau,  Palud, 
Agcnet,  Bonnet,  Guillot,  Lavenant, 
Coupu,  Catelliet,  Robert,  Bardoul, 
Bossert,  Testot-P'erry,  Voisin, 
Jaouen,  Allègre,  Breuil,  La  Burthe, 
Campunaud,  J  ouhaud,  Arraud,  Rou- 
gnon,  Dodoz,  Varache,  Guerrier, 
Mondon,  Fournier,  Thomas,  La- 
baeye.  Bosse,  Bravard,  Gauguet, 
Pradère-Niquet. 

Ces  élèves  devront  être  rendus  à 
Bordeaux  le  lundi  20  octobre  iqiE 
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et  se  présenter  au  directeur  de 
l’école  (cours  Saint- Jean)  à  8  heures 
du  matin. 

Les  étudiants  en  médecine  et  en 
pharmacie  dont  les  noms  suiv.ent 
ont  été  nommés,  à  la  suite  du  con¬ 
cours  de  1913,  élèves  du  service  de 
santé  de  la  marine  à  Bordeaux  : 

Ligne  médicale.  ■ — ■  1“  Étudiants  à 
douze  inscriptions  :  MM.  Daude, 
Cheyrou-Lagrèze,  Bayle. 

2“  Étudiants  à  huit  inscriptions  : 
MM.  Le  Jeune,  Guillet. 

3“  Étudiants  à  quatre  inscrip¬ 
tions  :  MM.  Kergrohen,  Simonneau, 
Le  P'ioch,  E.spagnon,  Bréard,  Ri¬ 
vière,  Lafontaine,  Schennberg,  I^e 
Calvé,  Carboni,  Souloumiac,  Rou¬ 
vière,  Tisseuil,  Maudet,  Ben-Aouda, 
Le  Nalbot,  Variot,  Pujos,  Le  Gall, 
Guédon,  Barthelet,  Le  Goz,  Ven- 
dran,  Gueurmeur,  Mazé,  Le  Meillour, 
Bigois,  Clottes,  Piuchet,  André, 
Laigrct,  Aubry,  Chaigneau,  Suzanne, 
Jeansotte,  Donadey,  Rétière,  Ber¬ 
nard,  Arrighi,  Chové,  Planchais, 
Hillcrct,  Caccavelli,  Bouron,  La- 
poiize,  Rauline,  Cussec,  Lefrou, 
Circan,  Marçon,  Sellier,  Pellen,  Cha- 
renton.  Le  Jolifif,  Sénés,  Male  ville, 
Delinotte,  Sicard,  Fontorbe,  Sali- 
cetti,  Lacaze,  Brette,  Grosso,  Le 
Voyer,  Morvan,  Grall,  Calmels, 
Malaussène,  Moreau  (N.-J.-B.),  Carli 
Chauchard,  Yvon,  Gilly,  I,avandier, 
Gayno,  Jobard,  Derrien  (P.-E.), 
Tempon,  Petit. 

Ligne  pharmaceitlique.  — 
MM.  Foata,  Le  Jaune,  P'umey, 
Soumet,  Brun,  Ginabat. 

Ces  élèves  devront  être  rendus  à 
Bordeaux  le  samedi  25  octobre  1913 
et  se  présenter  au  directeur  de  l’Ecole 
(cours  Saint-Jean),  à  huit  heures  du 

'Bout  élève  qui  renoncera  au 
bénéfice  de  son  admission  devra 
envoyer  au  ministre  de  la  Marine, 
dans  le  plus  bref  délai,  sa  démis¬ 
sion  accompagnée,  s’il  est  mineur, 
du  consentement  de  ses  parents 
ou  tuteurs.  Les  élèves  démission¬ 
naires  seront  remplacés. 

Internat  des  asiles  d’aliénés  de 
la  Seine. —  JI.  Genil-Perrin,  médecin 
adjoint  des  asiles  d’aliénés,  com¬ 
mence  une  révision  du  programme 
du  concours,  portant  spécialement 
sur  l’anatomie  et  la  physiologie  du 
système  nerveux. 

Pour  s’inscrire,  lui  écrire  à  l’asile 
clinique,  i,  rue  Cabanis. 

Écoles  annexes  de  médecine 
navale.  —  Les  jurys  qui  doivent 
s’ouvrir  dans  les  ports  de  Brest 


(22  octobre),  de  Rochefort  et  de 
Toulon  (20  octobre),  pour  l'emploi 
de  prosecteur  d’anatomie  dans  les 
écoles  annexes  de  médecine  navale 
seront  composés  comme  suit  : 

A  Brest.  —  M.  le  médecin  général 
de  2“  classe  Duval  président,  MM.  les 
médecins  de  i"'  classe,  Brunet  et 
Cazaniian,  membres. 

A  Rochejort.  ■ —  M.  le  médecin 
général  de  i'“  classe  Machenaud, 
président  ;  MM.  les  médecins  de 
1'“  classe,  Roland  et  Manine-Hitou, 
membres. 

A  Toulon.  —  M.  le  médecin 
général  de  2'  classe.  Chevalier,  pré¬ 
sident  ;  MM.  les  médecins  de 
ir”  classe  Barbe  et  Dufour,  membres. 
Les  noms  des  candidats  devront 
être  télégraphiés  au  ministre  cinq 
jours  au  moins  avant  l’ouverture 
des  épreuves. 

Loi  complétant  l’article  7  de  la  loi 
du  i5  février  1902  relative  à  la  pro¬ 
tection  de  la  santé  publique,  en  vue 
d’autoriser  exceptionnellement  les 
villes  de  moins  de  20,000  habitants 
à  avoir  un  service  autonome  de 
désinfection. 

Article  unique.  —  L’article  7  de  la 
loi  du  15  février  1902  sur  la  protec¬ 
tion  de  la  santé  publique  est  com¬ 
plété  ainsi  qu’il  suit  : 

«  Les  communes  de  moins  de 
20,000  habitants  qui,  facultative¬ 
ment,  auront  créé  un  bureau  d’hy¬ 
giène,  pourront  être  exceptionnelle¬ 
ment  autorisées  par  le  ministre  de 
l’intérieur,  sur  avis  conforme  du 
conseil  supérieur  d’hygiène,  à  avoir 
un  service  autonome  de  désin¬ 
fection.  » 

Examens  de  doctorat  en  médecine. 
—  A  partir  du  quatrième  échec  à 
un  même  examen  de  doctorat  en 
médecine  (examen  de  fin  d’année  ou 
examen  de  clinique),  le  délai  d’ajour¬ 
nement  est  de  deux  ans  pour  ce 
même  examen. 

École  de  médecine  de  Rennes.  — 
Un  concours  s’ouvrira  le  2  février 
1914  devant  l’Ecole  supérieure  de 
pharmacie  de  l’université  de  Paris, 
pour  un  emploi  de  suppléant  des 
chaires  de  chimie  à  l’Ecole  de  plein 
exercice  de  médecine  et  de  pharmacie 
de  Rennes.  Le  registre  d’incription 
sera  clos  un  mois  avant  l’ouverture 
du  dit  concours. 

Un  concours  s’ouvrira  le  2  février 
1914  devant  la  Faculté  de  médecine 
de  l’université  de  Paris,  pour  l’emploi 
de  suppléant  des  chaires  d'anatomie 
et  de  physiologie  à  l’Ecole  de  plein 
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exercice  et  de  pharmacie  de 
Rennes. 

Le  registre  d'inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 
concours. 

Service  de  santé  militaire.  — 
M.  le  médecin-inspecteur  Hassler, 
Directeur  du  service  de  santé  du 
9“  corps,  a  été  nommé  directeur  de 
l’École  du  service  de  santé  mili¬ 
taire,  à  Lyon,  en  remplacement  de 
M.  le  médecin  inspecteur  Polin, 
placé  dans  la  section  de  réserve. 

M.  le  médecin  inspecteur  Béchard, 
directeur  du  service  de  santé  du 
17*'  corps  d’armée,  a  été  nommé  di¬ 
recteur  du  service  de  santé  du  is® 
corps  d’armée,  à  Marseille,  en  rem¬ 
placement  de  M.  le  médecin  inspec¬ 
teur  'l'rifaud,  placé  dans  la  section 
de  réserve. 

M.  le  médecin  inspecteur  général 
Nimier,  directeur  du  service  de 
santé  du  gouvernement  militaire  de 
Lyon  et  du  14®  corps  d’armée,  a  été 
nommé,  tout  en  conservant  ses  fonc¬ 
tions  actuelles,  membre  du  comité 
consultatif  de  santé,  en  rempla¬ 
cement  de  M.  le  médecin  inspecteur 
Polin,  placé  dans  la  section  de 

M.  le  médecin  inspecteur  Polin,  di¬ 
recteur  de  l’école  du  service  de  santé 
militaire  à  Lyon,  membre  du  comité 
consultatif  de  santé,  est  placé,  à 
dater  du  13  septembre  1913,  dans  la 
2«  section  (réserve)  du  cadre  des 
médecins  inspecteurs. 

Sont  nommés  élèves  en  pharmacie 
du  service  de  santé  militaire,  à  partir 
du  octobre  1913,  et  affectés  aux 
établissements  hospitaliers  ci-après  : 

M.  Marcailhou  d’Aymeric  (4  ins¬ 
criptions  nouveau  régime),  hôpital 
militaire  de  Toulouse. 

H.  Huerre  (sans  inscriptions), 
hôpital  militaire  du  Val-de-Grâce,  à 
Paris. 

M.  Raynaud  (4  inscriptions  nou¬ 
veau  régime),  salles  militaires  de 
l’hospice  mixte  de  Montpellier. 

M.  Revel  (S  inscriptions  ancien 
régime),  hôpital  militaire  du  Val-de- 
Grâce,  à  Paris. 

M.  Ruttinger  (sans  inscriptions), 
hôpital  militaire  du  Val-de-Grâce,  à 
Paris. 

M.  Onde  (sans  inscriptions),  hôpi¬ 
tal  militaire  du  Val-de-Grâce,  à 
Paris. 

M.  Thierry  (sans  inscriptions), 
hôpital  militaire  Saint-Martin,  à 
Paris. 

M.  Laborde  (8  inscriptions  ancien 
régime),  hôpital  militaire  Saint- 
Martin,  à  Paris. 


Mérite  agricole.  —  Ojficiers  ; 
MM.  Couturieux,  chimiste  à  Paris, 
Loviton  chimiste  en  chef  au  ministère 
des  Finances,  Dr  O’Followel  à  Paris, 
Dr  Stepinski  à  Paris. 

Chevaliers.  ■ —  MM.  Bansse,  méde¬ 
cin-vétérinaire  à  Plonfleur,  Dr  Beau- 
geois  à  Saiut-Valéry-en-Caux,  Dr 
Beausoleil  à  Bordeaux,  Dr  Blum 
à  Paris,  Bonjean,  chef  du  laboratoire 
et  membre  du  conseil  supérieur 
d'hygiène  publique  de  France,  à 
Paris,  Dr  Bonnet  à  Paris,  Bourrey 
chimiste  à  Paris,  Bouvier,  membre  de 
l'Institut,  professeur  au  muséum 
d'histoire  naturelle,  Buard,  chef 
de  laboratoire  de  l’institut  Pasteur 
à  Bordeaux,  Couturier,  chimiste 
à  Paris,  Daniel,  chef  du  bureau 
des  services  d’hygiène  et  du  la¬ 
boratoire  à  Paris.  Dr  Dénommé  à 
Paris,  Dillian,  administrateur  des 
biens  des  hospices  d’Auch,  Ducay, 
chimiste  à  Paris.  Durct,  phamacien 
à  Marly-le-Roi,  Dr  Guillaud,  Dr  Her- 
piu,  stomatologiste  des  Quinze- 
Vingts,  Dr  Houzel  de  Paris,  Laisne, 
chimiste  à  Attiches,  Dr  Lortat- 
Jacob  à  Paris, Lutz,  professeur  agrégé 
à  l’Ecole  supérieure  de  pharmacie  de 
Paris,  Dr  May  à  Paris,  Morenvillers> 
pharmacien  à  Charenton,  Dr  Orlan* 
ducci  à  Vescovato,  Dr  Oursel  à 
Evreux,  Piard,  chimiste  à  Lyon, 
Picquet,  pharmacien  à  Paris,  Dr  Pau- 
trin,  médecin-major  de  la  place  de 
Paris,  Dr  Steinhart  à  Stonant-le-Pin, 
Têtard,  pharmacien  à  la  Père,  Zund- 
Burguet,  physiologiste  à  Paris. 

Sous-Inspecteur  de  l’Assistance 
publique.  ■ —  Le  18  novembre  sera 
ouvert,  à  Paris,  im  concours  pour 
10  places  de  sous-inspecteur  de  l’as¬ 
sistance  publique. 

Les  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  un  mois  au  moins  avant 
l’ouverture  du  concours  au  ministère 
de  l’Intérieur. 

Concours  de  commis  de  l’adminis¬ 
tration  de  l’assistance  publique.  — 
Un  concours  pour  l’admissibilité  à 
l’emploi  de  commis  dans  les  services 
de  l’administration  générale  de 
l’assistance  publique  à  Paris  sera 
ouvert  le  6  octobre  1913.  Le  nombre 
maximum  des  candidats  qui  pour¬ 
ront  être  admis  est  fixé  à  10. 

Conseil  supérieur  '  d’hygiène  pu- 
biique.  —  M.  le  D’'  Brouardel 
(Georges),  médecin  des  hôpitaux, 
auditeur  au  conseil  supérieur 
d’hygiène  publique  de  France,  a 
été  nommé  membre  dudit  conseil, 
en  remplacement  de  M.  le  D'  J. 
Borne,  décédé. 


L’orchestre  médical.  —  L’orchestre 
médical  va  reprendre  tout  prochai¬ 
nement  ses  répétitions  et  préparer 
de  nouveaux  concerts  auxquels 
seront  conviés  les  médecins  pari¬ 
siens  et  leur  famille. 

Au  groupe  orchestral  vient  d’être 
adjoint  un  groupe  choral  qui  ne 
saurait  manquer  de  réunir  de  nom¬ 
breux  éléments. 

Les  membres  de  la  famille  médi¬ 
cale  (médecin,  femme,  sœur,  frère, 
fille  et  fils  de  médecin),  désireux  de 
faire  partie  de  l'orchestre  ou  des 
chœurs,  sont  priés  de  s’inscrire  sitôt 
que  possible  chez  l’un  des  membres 
du  comité  de  l’O.  M.,  notamment 
chez  MM.  les  Dr*  Richelot,  prési¬ 
dent,  3,  rue  Rabelais  ;  Vaucaire, 
bibliothécaire-archiviste,  52,  rue  La 
Boétie  :  Destouches,  secrétaire  géné¬ 
ral,  q,  rue  Thénard. 

Congrès  des  aliénistes  et  neuro¬ 
logistes.  ■ —  Le  prochain  congrès  des 
médecins  aliénistes  et  neurologistes 
se  tiendra  au  mois  d’août  1914,  au 
Luxembourg  ;  les  questions  traitées 
y  seront  les  suivantes  : 

M.  Delmas  :  Psychoses  postoni- 

M.  Roussy  :  Maladie  de  Basedow. 

M.  Coulonjou  :  Maladies  mentales 
professionnelles.  ■ 

Société  contre  l’abus  du  tabac.  --- 

La  Société  contre  l’abus  du  tabac 
ouvre  un  nouveau  concours,  avec 
un  prix  de  100  francs  (prix  Van 
Brock)  et  médaille  de  vermeil. 
Rapporter  des  observations  cli¬ 
niques  démontrant  l’action  nocive 
du  tabac.  Elle  décernera  en  outre 
un  certain  nombre  de  récompenses 
(médailles  et  mentions)  aux  méde¬ 
cins  qui  auront  fait  des  travaux  ne 
répondant  pas  directement  à  la 
question  posée,  mais  ayant  trait  aux 
inconvénients  de  l’abus  du  tabac 
(Hygiène,  pathologie,  thérapeutique, 
physiologie,  etc.). 

Le  concours  sera  clos  le  31  dé¬ 
cembre  1913.  époque  à  laquelle 
les  mémoires  doivent  être  parvenus 
au  bureau  de  la  société,  rue  Jacob,  1 1 , 
à  Paris  (VP). 

Compagnie  de  navigation  mixte. 

—  Docteurs  en  médecine  français, 
âgés  de  moins  de  60  ans,  médecins 
sanitaires  ou  non,  sont  demandés 
Compagnie  de  navigation  mixte, 
lignes  Algérie-Tunisie-Maroc.  Pour 
conditions,  s’adresser  à  M.  Lop, 
médecin-chef,  i,  quai  Joliette,  Mar¬ 
seille. 
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Principes  d'anaoousie  (Réédu¬ 
cation  auditive),  par  le  A. 
ZÜND-BurGUET,  préface  du  profes¬ 
seur  Gariei..  1913,  I  vol.  in-S,  de 
260  pages  avec  figures;  br.  6  fr. 
{A.  Maloine,  édit,  à  Paris). 

Guérison  de  la  scoliose  et  mé¬ 
thode  d'Abbott.Comment  trai¬ 
ter  les  diverses  scolioses,  par 
le  Dr  P.  Caeot.  1913,  I  vol.  in-i2 


de  113  pages  avec  130  fig.;  broché 
5  fr.  {A.  Maloine,  édit,  à  l'aris). 

Le  pouls  et  la  tension  artérielle 
de  l’enfant  et  du  nouveau-né, 
par  le  D'  P.  Boeard,  1913,  in-8 
(Extrait  de  la  Gazette  des  Hôpitaux). 

La  crise  de  dépopulation.  Théo¬ 
ries  néo  -  malthusiennes  et 
avortement,  parle  Dr  P.  Baeard, 
1913,111-8  (Extrait  du  Journal  de 
Médecine  de  Bordeaux). 


Sur  trois  cas  de  dents  à  la  nais¬ 
sance,  par  MM.  P.  Baeard  et 
C.  Comines,  1913,  in-8  (Extrait  du 
Journal  de  Médecine  de  Bordeaux). 

L’oscillomètre  de  Pachon.  Cri¬ 
tère  de  la  persistance  de  la  cir¬ 
culation  dans  la  mort  appa¬ 
rente  du  nouveau-né,  par  le 
Dr  Baeard,  1913,  in-8  (Extrait 
de  la  Presse  Médicale). 


LES  ARYTHMIES 


Par  le  VAQUEZ 

iscur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de 


volume  in-8  de  400  pages. 


:  figures.  Cartonné .  15  fr. 


D’URINE 

Guérie  par  les  Globules  NÉRA 

I  à  3  globules  par  jour 

Rapports  élogieux  de  chefs  de  Cliniques 
aéflât  :  Pharmacie  centraie  de  France  à  Parts 
Préparateur  ;  BUROT,  spécialiste  ft  Nantes 


M.  LANNOIS  &  A.  POROT 

ProlEsseur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon 
et  Chef  de  clinique  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon. 

LES  THÉRAPEUTIQUES  RÉCENTES 

dans  les  uALADies  Heanuscs 


POUGUES 


-LÉS  EAUX 


a  24  0  Kilomètres  de  PARIS -Tr&j et  en  3-  W-R 

1*'  JUIN  — — 30  SEPTEMBRe 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPEPTIQUES 

et  de  toutes  ics  ATONIES  et  ASTHÉNIES  organicjuea 

(EstomaeJoie  .Intestins)  DIABÈTE.ANÉMIE.goütte^^ 


C'r^bE  POUGUES  ■ 
15,Rue^uber.  PARIS 


[■^OS.CUREclc  REGIME. CURi 

I  ■  .V  .  '  THEATRE. 

J  ,  SPLENDID-  HOTEL  (  ie-''.0rdre)  - 

Chambres  et  appartements  avec  salles  de  bains 

(Ta 


Il’Eau  ]VlinéPsile  Naturelle  Reconstituante  de 

S’^^LÉGER  POUGUES  ALICE 


se  trouve  en  vente  partout. 


-  LIX  - 

LA  VIE  MÉDICALE  (Suite) 


Mariages.  —  M.  le  D''  Vandrepote 
(de  Calais)  et  Gabrielle  Dela¬ 

croix.  —  M.  le  Df  Chassevaiit, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  et  M>'»  Poulin.  — 
M.  Étienne  Cliampetier  de  Ribes, 
fils  du  D'  Champetier  de  Ribes, 
membre  de  l’Académie  de  méde¬ 
cine,  et  Marie  Hautguet. 

M.  André  Renoir,  statuaire,  fils 
du  statuaire,  et  M”»  Louise  Comb}’, 
fille  du  D'  Comby,  médecin  de 
l’hôpital  des  Enfauts-Malades.  — 
M.  Pierre  Calvet,  ingénieur,  fils  du 
D''  Calvet,  et  Marthe  Saissac.  — 
M.  Eugène  Duhamel,  fils  du  D^  Du¬ 
hamel,  et  M"'  Laure  Béjot. 


Nécrologie.  —  I^e  Df  Ronnaux, 
médecin  de  l’hôpital  de  Cambrai, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur. — 
Le  D''  Raymond  Mizou  (de  Lonime, 
Nord),  décédé  à  51  ans,  père  de 
M.  Pierre  Mizon,  étudiant  en  méde¬ 
cine,  et  oncle  de  M.  le  D''  Descar- 
pentries-Obin  (de  Roubaix).  — 
Le  D"'  Beaulies,  médecin-major  de 
!'■«  classe,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur.  —  Le  D'  Parin,  médecin 
principal  de  la  marine,  décédé  à 
Brest  à  l’âge  de  45  ans.  — ■  M.  Charles 
Darras,  professeur  honoraire  au 
lycée  de  Valenciennes,  père  du  Dr 
Georges  Darras  à  qui  nous  adressons 
l’éxpression  de  notre  douloureuse 


sympathie.  —  Le  D'  Jean-Pierre 
Sainclair,  ancien  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  Lyon.  —  M.  Jules  Ogier, 
chef  du  laboratoire  de  toxicologie  de 
l’Institut  de  médecine  légale  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris, 
décédé  à  l’âge  de  60  ans.  Nous  con¬ 
sacrerons  à  sa  mémoire  un  article 
dans  notre  prochain  numéro,  mais 
nous  tenons  dès  aujourd’hui  à 
adresser  à  M"'»  Ogier  et  à  ses  filles 
et  gendre  l’expression  de  notre  dou¬ 
loureuse  sympathie.  —  M"»-'  Fla- 
ment,  femme  du  D^  Flament, 
décédée  à  Rochefort.  —  M‘'=  le 
D''  Danel,  médecin  à  Paris. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


4  Octobre.  —  Au  Secrétariat  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  clô¬ 
ture  du  registre  d’inscription  pour  le 
concours  du  clinicat. 

8  Octobre.  —  A  Genève,  ouver¬ 
ture  du  cours  pratique  sur  la  crois- 

6  Octobre,  —  A  'i'oulon,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  les  emplois 
de  professeurs  des  Écoles  de  méde¬ 
cine  navale. 

B  Octobre,  —  Ouverture  des  con- . 
cours  pour  une  place  de  chef  de 
clinique  médicale  et  une  place  de 
chef  de  clinique  chirurgicale  à  l’École 
de  médecine  de  Rennes. 

6  Octobre.  —  Ouverture  des 
concours  pour  l’emploi  d’infirmière 
laïque  des  hôpitaux  militaires. 

B  Octobre.  —  A  Paris,  ouverture 
du  26“  congrès  français  de  chirurgie 
(du  6  au  II  octobre). 

B  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  profes¬ 
seur  de  sémiologie  et  de  petite 
chirurgie,  â  l’École  annexe  de  méde¬ 
cine  navale  de  Toulon. 

8  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chirurgien- 
adjoint  à  l’hôpital  de  Dieppe. 

9  Octobre.  —  l’École  des 
Hautes-Études  sociales,  16,  rue  de 
la  Sorbonne,  ouverture  du  cours  de 
physiothérapie. 

9  Octobre.  —  A  3  h.  30  au  labo¬ 
ratoire  d’anatomie  pathologique  de 
l’École  pratique,  ouverture  du  cours 
de  MM.  Gougerot  et  Abrami  :  Les 
méthodes  de  diagnostic  biologique 
appliquées  à  la  clinique. 

9  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 


une  place  de  professeur  suppléant 
de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à 
l’École  de  médecine  de  Tours.  (S’ins¬ 
crire  au  secrétariat  de  l’École  supé¬ 
rieure  de  pharmacie  à  Paris). 

to  Octobre.  —  Clôture  du  re¬ 
gistre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  une  place  de  médecin  des  hôpi¬ 
taux  de  Lyon.  (S’inscrire  au  secré¬ 
tariat  des  hospices,  6,  Passage  de 
l’Hôtel-Dieu.  à  Lyon). 

13  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  le  clinicat  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris. 

13  Octobre.  — ■  A  l’Université 
de  Bonn,  ouverture  du  cours  de 
microscopie  scientifique  par  le  pro¬ 
fesseur  Küster. 

13  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de  cli¬ 
nique  obstétricale  et  gynécologique 
à  l'École  de  médecine  de  Rennes. 

14  Octobre.  • — ■  Au  secrétariat  de 
la  Faculté  de  médecine,  dernier  délai 
pour  le  dépôt  des  mémoires  pour 
les  prix  Corvisart,  Monthyon,  Jeu¬ 
nesse,  Saintour,  Marjolin,  fondation 
de  «  l’Anonyme  »  Henry  Vivier. 

14  Octobre.  —  Clôture  des 
registres  d’inscription  des  jeunes 
gens  désireux  de  suivre  les  cours  des 
écoles  annexes  de  médecine  navale 
(S’adresser  au  préfet  maritime  du 
port  où  se  trouve  l’école  annexe 
choisie  par  le  candidat). 

14  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  de 
l’internat  de  l’hôpital  Saint-Joseph 
de  Lyon.  S’adresser,  7,  rue  Par¬ 
mentier  au  secrétariat, 

ts  Octobre.  —  A  3  h.  1/2,  à  l’hôpi¬ 
tal  de  la  Charité,  ouverture  du  cours 


organisé  par  l'association  d’ensei¬ 
gnement  médical  des  hôpitaux  de 

ts  Octobre.  —  A  Madrid,  ouver¬ 
ture  du  Congrès  d’hydrologie,  de 
climatologie  et  de  géologie  (du  15 

ts  Octobre.  —  Au  siège  de  chaque 
Faculté  de  médecine,  clôture  du 
registre  d’inscription  des  concours 
pour  les  bourses  de  doctorat. 

ts  Octobre.  —  Au  siège  des  aca¬ 
démies  clôture  des  registres  d’ins¬ 
cription  pour  les  concours  pour  les 
bourses  de  pharmacien  de  classe. 

IB  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  des  chaires  de 
physique  et  de  chimie  à  l’Ecole  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Tours. 

18  Octobre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l'internat  de  l’hôpital 
Saint- Joseph  de  Lyon. 

18  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
4  emplois  de  médecins  de  coloni¬ 
sation  en  Algérie.  (S’inscrire  au 
gouvernement  général). 

n  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  de  l’externat  des  hôpi¬ 
taux  de  Marseille.  (S’inscrire  au 
secrétariat  de  l’administration  des 
hospices  à  l’Hôtel-Dieu  à  Marseille.) 

18  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  de  l’exter¬ 
nat  de  l’hôpital  Saint-Joseph  de 
Lyon  (s’adresser  au  secrétariat,  7, 
rue  Parmentier.) 

18  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
8  places  d’élève  interne  en  méde¬ 
cine  à  l’hôpital  civil  de  Mustapha. 
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OUVRAGES  SUR  LES 

Maladies  nerveuses  et  mentales 


Maladies  des  Méninges 

Par  les  D«  HUTINEL,  KLIPPEL,  H.  CLAUDE, 
ROGER  VOISIN,  LEVY  VALENSI 

1912,  1  vol.  gr.  in-8  de  382  i>af,'es  avee  49  figures, 
nroehé  8  l'r.  Cartonné .  9  l'r.  5o 

Sémiologie  nerveuse 

Par  les  ACHARD,  Pierre  MARIE, 
GILBERT-BALLET,  L.  LÉVI,  LERI, 
LAIGNEL-LAVASTINE 

1911,  1  vol.  gr.  in-8  de  929  pages,  avec  129  ligures. 
Broché,  I3  l'r.  Cartonné .  i3  fr.  5o 

Maladies  de  la  Moelle  épinière 

Par  les  Dr*  J.  DEJERINE 

Prufcsseur  ii  l.i  l•■.lcll^c'  di^  Médecine  de  Pnils 

et  André  THOMAS 

1909,  1  vol.  gr.  in-S  de  839  pages,  avec  120  ligures. 
Broché.  i6  l'r.  Carlonné .  fr.  5o 

Atîas=manuel  des  Maladies  nerveuses 

DIAGHOSTIC  ET  TRAITEMENT 
Par  le  D^  SEIFFER 
Edition  française,  par  ie  Çr  GASNE 

1905,  1  vol.  in-lG  de  352  pages,  avec  26  pl.  eolor.,  et  204  (ig., 
relié  .  .  i8  fr. 
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Par  le  Professeur  JAKOB 
2®  édition  française,  par  le  RÉMOND 

Professeur  de  eliiiitiiie  <les  Mnindies  luciilulcs 
il  la  Pacullo  de  Médecine  de  ’l'uuloiise 

et  CLAVELIER 

chef  de  clinique 

1900,  1  vol.  in-10  de  364  p.,  avec  84  pl.  col.  et  23  lig. 
relié .  20  fr' 


Diagnostic  des  Maladies  de  l’Encéphale,  par  le  pi'of.  ,1, 
CiiASSET.  2®  éditiüH.  1908, 1  vol.  in-l(i  do  96  p.,  avec  12  lig., 
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en  couleurs .  20  l'r. 
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2®  édition.  1913,  1  vol.  in-18  de  132  pages .  3  fr.  So 
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Physio-pathologie  clinique 

Par  le  D^^  GRASSET 

Prufcsseur  de  clinique  lué.licale  ii  I  LIiiiversité  île  Mouliiellier 
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DIAGNOSTIC  ET  TRAITEMENT 
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-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ’’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  a  CBS  primes)  : 

10  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(_Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C‘“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  *  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  5  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  la  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9"  Bons  pour  une  remise  de  aS  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

10®  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il®  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

I®  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  oflert  par  l’Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Vifllers,  à  Paris. 

2®  Stylographes  offerts  parleLaltLepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  parle  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5®  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticeili,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  2 o/rancs,  prime  ofl'erte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7®  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufaciuring  C®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  1  fr.  pour  te  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  k  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èreFefe), offert  parlaSociÊTÉi.LECTRO-lNDUSTRiELLE(maisonA/a/Aie«),  iT3,Bd.St-Germain,àParis. 

12®  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘°,  Appareils  de 

19®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  aSfr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21,®  Bon  pour  une  Journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé.  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27®  Sous-vëtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabue,  8,  place  Edouard  VU,  à  Paris. 

28®  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29®  Formolateur  Hélios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 
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LIBRES 

L’ENSEIGNEMENT  DE  L’ÉLECTROLOGIE 
ET  DE  LA  RADIOLOGIE 

J  ’ai  signalé  au  mois  de  juillet  dernier  l’initiative 
prise  par  les  chefs  de  laboratoire  de  Radiologie  et 
d’Électrologie  des  hôpitaux  de  Paris  et  la  série  de 
conférences  théoriques  et  pratiques,  qui  seront 
faites  tous  les  jours  de  quatre  heures  et  demi  à 
six  heures  et  demi  à  l’Amphithéâtre  de  l’hôpital  de 
la  Pitié,  du  3  novembre  au  2  décembre  prochain. 

Le  programme  détaillé  de  ces  diverses  leçons  vient 
d’être  publié  :  il  appelle  quelques  remarques. 

A  la  suite  de  la  conférence  inaugurale  de  M.  le 
Dr  Béclère,  médecin  de  l’hôpital  Saint-Aiitome,  qui 
était  mieux  qualifié  que  personne  pour  exposer  le 
but  et  la  portée  de  cette  nouvelle  organisation, 
seront  faites  des  leçons  groupées  en  trois  séries  : 
20  d’entre  elles  auront  trait  à  l’Électrologie,  26  à 
l’application  diagnostique  et  thérapeutique  des 
Rayons  X  et  5  à  la  Radiologie,  la  Photothérapie  et  à 
l’Héliothérapie.  Le  plan  général  a  été  élaboré  en 
•commun  ;  mais  les  diverses  parties  de  l’enseigne¬ 
ment  ont  été  réparties  entre  une  série  de  conféren¬ 
ciers  différents.  Chaque  chef  de  laboratoire  d’électro¬ 
radiologie  fait  environ  deux  leçons  ;  quelques-uns 
ont  la  mission  d’en  faire  trois  ;  mais  ils  sont  en 
minorité,  la  tendance  ayant  été  d’assurer  une 
répartition  générale  des  diverses  parties  du  pro¬ 
gramme. 

On  pourra  objecter  qu’une  telle  manière  de  faire 
entraîne  forcément  un  manque  d’imitç,  et  peut-être 
quelque  trouble  dans  l’esprit  des  auditeurs  qui 


PROPOS 

risquent  parfois  d’entendre  l’exposé  de  techniciues 
un  peu  contradictoires,  puisque  si  l’électrologie  et  la 
radiologie  ont  des  méthodes  et  des  prmcipes  géné¬ 
raux  auxquels  tous  ses  adeptes  doivent  se  soumettre, 
il  est  néanmoins,  en  nombre  de  cas,  des  manières  de 
faire  qui  sont  toutes  particulières.  ^lais  cette  objec¬ 
tion  est  plus  spécieuse  que  réelle  ;  car  les  auditeurs 
auront  toujours  la  ressource  de  compléter  par  la 
lecture  des  traités  les  points  pour  lesquels  la  diffé¬ 
rence  des  procédés  leur  serait  une  source  de  confusion. 

Et,  d’autre  part,  la  répartition  des  leçons  a  deux 
inappréciables  avantages  :  elle  permet  l’exposé  de 
chaque  question  par  celui  qui  est  vraiment  Tun  des 
plus  compétents  pour  cette  tâche  ;  elle  utilise  d’uue 
façon  complète  les  documents  si  nombreux  qui 
forment  la  richesse  des  laboratoires  de  radiologie 
de  Paris. 

Il  est  de  mode  pour  les  P'rançais  de  critiquer  leur 
pays  ;  et  en  particulier  en  ce  qui  concerne  la  radio¬ 
logie,  d’aucuns  sont  allés  répétant  qu’on  ne  saurait 
bien  l’apprendre  qne  de  l’autre  côté  du  Rhin.  A 
l’heure  actuelle,  maintenant  que  l’Assistance 
publique  a  doté  un  certain  nombre  de  laboratoires  de 
radiologie  et  d’électrologie  de  l’instrumentation  la 
plus  moderne  et  la  plus  parfaite,  maintenant  qu’elle 
va  installer  les  autres  en  des  locaux  commodes  et 
convenables  et  les  munir  aussi  des  appareils  nou¬ 
veaux,  le  nouvel  enseignement  qui  va  se  déve¬ 
lopper  en  novembre  prochain  enlève  complètement 
toutes  excuses  à  ceux  qui  seraient  tentés  de  persister 
dans  leur  xénophilie. 

Ai.bert-Weii,. 


CHOSES  DU  JOUR 


LES  SUBVENTIONS  AUX  ŒUVRES 
D’ASSISTANCE  MATERNELLE 

Un  crédit  de  700,000  francs  a  été  inscrit  au  budget 
«le  1912,  en  vue  de  subventionner  les  oeuvres  d’assis¬ 
tance  maternelle  et  de  protection  des  enfants  du  pre¬ 
mier  âge,  et  notamment  celles  qui  assistent  les  mères 
olont  les  maris  font  partie  de  l’armée  active.  X,' Officiel, 
a  publié  le  rapport  adressé  au  ministre  de  l’intérieur 
.sur  l’emploi  de  ce  crédit. 

Quelque  bienveillance  qu’elle  ait  mise  à  l'examen 
■des  demandes  des  communes,  la  commission  n’a  pu  eu 
retenir  plus  de  331 ,  et  comme  il  s’agit,  dans  la  très  grande 
généralité  des  cas,  de  toutes  petites  communes,  de  faibles 
crédits  et  par  suite  de  subventions  modestes,  le  total 
des  subventions  allouées  de  ce  chef  ne  dépasse  pas 
15.100  francs. 

Conformément  au  voeu  du  rarlement,  la  commission 
a  examiné  avec  une  particulière  sympathie  les  dépenses 
effectuées  par  les  oeuvres  privées,  eu  vue  d’assister  les 
mères  dont  les  maris  fout  partie  de  l’armée  active.  Une 
difficulté  notable  s’est  ici  présentée.  Il  n’est  qu’un  très 
petit  nombre  d’oeuvres  (23)  consacrant  exclusivement 
leurs  efforts  à  l’assistance  de  cette  catégorie  spéciale  des 


mères  ;  parmi  les  autres,  il  n’én  est  aussi  qu’un  très  petit 
nombre  qui  aient  pu  fournir  l’état  exact  des  dépenses 
effectuées  spécialement  par  elles  pour  cet  objet.  Du  moins 
la  commission  s’est-elle  attachée,  en  toutes  circonstances, 
et  avec  les  éléments  d’information  malheureusement 
trop  vagues  dont  elle  disposait  souvent  à  tenir  compte, 
partout  où  elle  a  pu  les  constater,  des  efforts  accomplis 
pour  secourir  au  moment  et  à  la  suite  de  leurs  couches 
ces  mères  dont  la  situation  est  à  tous  égards  si  digne  de 
sympathie.  ^ 

En  ce  qui  concerne  les  sociétés  de  secours  mutuels, 
le  chiffre  des  demandes  s’est  élevé  à  394.  De  ce  nombre, 
plusieurs  ont  été  écartées,  car,  de  l’examen  des  comptes 
fournis  et  des  statuts  mêmes  des  sociétés,  il  n’est  pas 
apparu  à  la  commission  que  ces  dernières  accordassent 
aux  mères  une  indemnité  quelconque  en  cas  d’accouche¬ 
ment.  Il  est  vraisemblable  qu’au  cours  des  années  qui  vont 
s’ouvrir  la  mutualité  redoublera  d’efforts  pour  assurer 
de  façon  générale  la  protection  de  la  mère  pendant  cette 
période  critique  qui  suit  les  couches,  et  pour  lutter  ainsi 
contre  la  mortalité  infantile  et  la  mortalité  maternelle  ; 
de  très  fécondes  initiatives  se  sont  déjà  fait  jour  dans  cer¬ 
tains  départements  et  la  commission  n’a  pas  manqué 
de  les  encourager. 
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UNE  VISITE 

A  LA  NOUVELLE  CLINIQUE  MÉDICALE 

DU  PROFESSEUR  VON  NOORDEN,  A  VIENNE 

Je  venais  d’Italie.  J 'allais  en  Pologne  et  en  Lithua¬ 
nie.  Sur  ma  route,  Vienne  s’étendait  comme  mie 
halte  heureuse.  Je  résolus  de  m’y  arrêter.  Je  pus 
ainsi  rendre  visite  à  mon  excellent  maître  le  profes¬ 
seur  Dr  L.  Von  Frankl  Hochwart  auprès  de  qui, 
mon  doctorat  conquis  à  Paris,  j’ai  fait  l’utile  stage 
postscolaire  cher  au  Dr  Dmnas,  de  Ledignaq,  et 
aussi  revivre  pendant  quelques  heures  l’aimable 
vie  viennoise. 

Donc,  le  6  mai  dernier,  l’après-midi,  je  sonnai  à  la 
porte  du  jirofesseur.  Je  fus  introduit  dans  un  salon 
meublé  avec  élégance,  avec  des  toiles  accrochées 
aux  murs  et  plusieurs  personnes  attendant  leur  tour 
de  consultation,  car  c’était  l’heure  de  la  consulta¬ 
tion.  Je  fis  passer  ma  carte.  De  la  part  du  maître 
il  me  fut  dit  d’attendre  un  instant.  L’instant  ne 
fut  pas  long.  Il  dura  juste  le  temps  d’en  finir  avec 
le  malade  qui  était  déjà  dans  le  cabinet.  Souriant, 
le  professeur  parut  et  me  fit  entrer  immédiatement 
dans  son  cabinet  après  avoir  expliqué  à  ses  clients 
que  j’étais  un  confrère  de  France,  de  passage  à 
Vienne.  Tout  d’abord  nous  nous  examinâmes  l’mr 
l’autre  et  je  pus  analyser  l’empreinte  fatale  du  temps. 
Jadis,  le  Maître  avait  le  visage  nerveux  et  la  barbe 
noire,  tourmentée.  Aujourdhui,  le  visage  dont  les 
formes  se  sont  adoucies  et  la  physionomie  décèlent 
la  force  calme  et  sûre  d’elle-même  de  l’homme 
arrivé  au  but,  mais  qui,  malgré  le  succès,  reste  bon 
et  spirituellement  gracieux.  Aussi  la  conversation 
ne  languit-elle  pas.  Elle  fut  tissée  de  réminiscences. 
Nous  étions,  l’un  pour  l’autre,  un  peu  du  passé  surgi 
tout  à  coup  de  la  nuit,  passé  pas  bien  lomtain,  sans 
doute,  mais  assez  lointain  pour  qu’il  s’auréolât, 
'à  nos  yeux,  de  mélancolique  douceur.  Ce  ne  fut  pas, 
tout  de  même,  un  enlisement  fade.  Loin  de  là. 
Tout  à  coup  le  professeur  me  dit  :  «  J  ’ai  quelque  chose 
d’intéressant  à  vous  faire  voir. 

—  Quoi  donc? 

—  Connaissez-vous  la  nouvelle  clinique  médicale 
du  professeur  Von  Noorden? 

—  J’en  ai  entendu  parler,  mais  je  ne  la  connais 
])as. 

—  Eh  bien  !  Venez-y  demain  matin,  à  dix  heures. 
Vous  la  trouverez  au  14  de  la  Lazarethgasse.  C’est 
là  que  j’ai  mamtenant  mon  service. 

—  Je  sais  où  est  la  Lazarethgasse.  Je  serai  ponc¬ 
tuel  au  rendez-vous.  » 


Le  lendemain  matin  je  me  rendis  à  la  clinique. 

Le  professeur  me  reçut  dans  son  sei-vice.  Il  m’en 
fit  les  honneurs,  m’initiant  à  son  fonctionnement, 
me  faisant  remarquer  la  différence  existant  entre  la 
nouvelle  installation,  blanche,  claire,  aérée,  dispo¬ 
sant  de  plusieurs  pièces  pour  les  diverses  catégories 


d’examens  et  celle  du  vieil  hôpital  général  de  l’Alser- 
strasse.  En  passant  je  reconnus,  dans  mi  coin,  le 
jjaravent  à  lames  de  bois  qui  sert  à  sauvegarder  la 
morale  pendant  que  les  malades  se  déshabillent  et 
que,  pour  ce  motif,  nous  appelions  :  la  morale  (Ethik). 
Il  me  présenta  à  ses  collaborateurs,  notaimnent  à  son 
chef  de  clinique  le  Df  Maximilien  Kohom  et  au 
Dr  Eniest  Freund,  qui  dirige  le  service  d’hydrothé¬ 
rapie  (j’ai  conservé  de  l’un  et  de  l’autre  un  excellent 
souvenir),  et  puis  il  me  fit  visiter  l’étabhssement 
en  me  donnant,  au  fur  et  à  mesure,  les  explications 
nécessaires.  Qu’il  veuille  bien  accepter  tous  mes 
remerciements. 

La  clinique  se  présente  de  la  manière  suivante  : 
sur  la  rue,  un  mur  de  clôture  percé  d’mi  large  et 
haut  portail.  Derrière  le  mur  une  cour  immense  avec, 
sur  la  gauche,  vers  le  milieu,  la  clinique  dont  l’aspect 
est  agréable,  les  dimensions  proportionnées,  les 
lignes  assez  pures.  L’arcliitecte  s’est  hbéré  de  la 
néfaste  influence  artistique  de  l’ Allemagne  contem¬ 
poraine  dominée  et  maîtrisée  par  la  Prusse.  On  sait 
que  les  constructeurs  teutoniques,  en  visant  au 
grandiose  arrivent  à  l’énonne,  et  en  pensant  orner 
leurs  bâtisses  les  bariolent  et  les  surchargent  jus¬ 
qu’à  la  barbarie.  Ils  ne  savent  pas  évoquer  la  beauté 
par  l’animation  de  la  ligne  et  par  ses  combinaisons. 
C’est  trop  simple.  Ils  ont  l’esthétique  grossière  et 
prétentieuse  du  parvenu  (i). 

Malheureu.sement  pour  les  yeux  des  artistes,  leur 
manière  s’implante  en  divers  pays  d’Europe  et  en 
pervertit  le  goût.  Il  en  est  ainsi  en  Pologne,  à 
Varsovie,  notamment,  et  en  Italie  dont  elle  à  exalté 
les  tendances  architecturales  et  où  elle  fait  oublier 
que  la  véritable  beauté  est  faite  d’harmonie,  de 
mesure,  de  sobriété,  de  grâce.  Le  monument 
Victor  Emmanuel,  à  Rome,  est  mi  exemple  de  cette 
influence. 

Si  je  me  permets  cette  digression  en  m’exposant 
au  reproche  de  ne  pas  obéir  à  mon  propre  concept 
de  beauté,  c’est  parce  que  j’ai  été  agréablement 
surpris  (2)  en  voyant  la  clinique  de  von  Noorden.  Son 
intérieur  répond  à  l’extérieur.  Son  luxe  est  l’air 
à  torrents  ;  sa  beauté,  la  lumière  à  flots  ;  sa  parure, 
la  propreté,  une  propreté  méticuleuse  ;  sa  grâce, 
des  fleurs.  La  simplicité  y  règne  en  maîtresse,  mais 
tout  est  agencé  en  vue  de  la  commodité  pratique. 
La  clinique  est  une  école.  Tout,  en  elle,  tend  au  but 

(1)  Je  crois  justes  ces  réflexions  sur  l’art  actuel  alleiiiaiid, 
niais  je  goûte  le  pittoresque  et  le  chaniie  des  vieilles  villes  ger¬ 
maniques  :  Jluuich,  Nuremberg,  Dresde,  Cologne,  par  exemple, 
pour  citer  les  noms  de  quelques-unes  de  celles  que  j’ai  visitées, 
comme  je  reconnais  la  valeur  industrielle  et  scientiflque  de 
rAllemagne  et  comme  j’apprécie  la  bonhomie  de  ses  habitants. 

C.  V. 

(2)  Je  demande  pardon  à  mes  amis  de  Vienne  pour  le  mot 

t  surpris Viennois  sont  gens  de  goût,  je  le  sais,  mais  il 
est  si  difficile  d’échapper  aux  influences  pernicieuses  lorsqu’on 
a  des  fréquentations  avec  des  gens  qui  s’efforcent  de  tout 
régenter  !  Aussi  méritent-ils  de  chaleureux  éloges  pour  avoir 
su  rester  eux-mêmes.  C.  V. 
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poursuivi  :  reuseigiieiiieiit.  I/’étudiant  s’y  initie  aux 
techniques  iiiodenies,  s’y  forme  aux  examens  cli¬ 
niques,  s’j”-  rompt  aux  difficultés  de  la  pratique.  Il 
apprend  encore,  sans  s’en  douter,  par  cela  seul  qu’il 
en  parcourt  les  divers  services,  les  salles,  les 
galeries,  l’hygiène  pratique  hidividuelle,  hospita¬ 
lière,  sociale  et  y  puise  d’excellents  principes 
d’administration  et  d’organisation.  Elle  est  agencée . 
de  telle  sorte  qu’ école  et  hôpital  s’y  confondent  et 
qu’on  ne  peut  savoir,  parfois,  si  tel  détail  de  cons¬ 
truction  a  été  réalisé  dans  un  but  didactique  ou 
pour  le  confort  des  malades.  C’est  le  cas  de  l’ascen¬ 
seur  électrique  situé  à  l’entrée,  dont  les  dimensions 
ont  été  calculées  de  façon  à  pouvoir  enlever  un 
malade  dans  son  lit. 

E’immeuble  de  la  clinique,  orienté  du  sud  au  nord, 
est  disposé  de  telle  sorte  que  son  intérieur  n’a  pas  un 
seul  coin  sombre.  Il  se  compose  d’un  long  bâtiment 
en  façade  duquel  partent,  sur  le  derrière,  trois  ailes 
perpendiculaires.  Il  a  naturellement,  plusieurs 
étages. 

On  pénétre  dans  la  clinique  par  le  grand  portail 
placé  au  milieu  de  la  façade  est.  On  se  trouve  alors 
dans  un  vestibule  de  dimensions  convenables  au 
fond  duquel  on  aperçoit  la  grande  cage  grillée  de 
l’ascenseur  dont  nous  avons  déjà  parlé. 

Quelques  marches  d’escalier  conduisent  de  l’entrée 
à  rentre.sol.  Éà  sont,  à  droite  et  à  gauche,  les  salles 
d’attente  des  malades,  les  salles  de  consultation, 
les  salles  de  malades  à  i6  lits,  à  4  lits  et  à  i  lit, 
les  salles  de  jour  pour  les  malades.  Le  tout  est  relié 
par  de  longs  corridors.  Dans  l’aile  centrale  il  y 
a  une  petite  salle  de  cours,  une  garde-robe,  une 
salle  de  traitement  par  les  agents  phj'siques...  etc. 

Ea  même  disposition  se  répète  au  i<f  étage  où 
se  trouvent,  dans  l’aile  sud,  les  chambres  des  sœurs 
avec  cabinets  de  toilette,  salles  de  bains,  salle  de 
brossage,  salle  à  manger  et  l’appartement  de  la 
supérieure;  Dans  l’aile  centrale  est  le  grand  amphi¬ 
théâtre  où  il  y  a  place  pour  236  auditeurs,  et  la 
bibliothèque.  Dans  l’aile  sud  sont  des  salles  de  tech¬ 
nique  et  d’outillage  scientifiques  où  l’on  doit  sur¬ 
tout  remarquer  les  laboratoires  de  chhnie  avec 
48  places  pour  les  élèves,  de  microscopie,  de  bacté¬ 
riologie,  d’optique,  de  physiologie,  etc...  Au  1“  étage 
encore  sont  les  collections  d’instruments,  tableaux, 
préparations. 

Au  rez-de-chaussée  sont:  1“  à  gauche,  en  entrant 
par  le  grand  portail,  le  service  d’hydrothérapie  et 
de  mécanothérapie,  la  cuisine  diététique,  l’office 
et  l’école  de  cuisine  ;  2“.  à  droite,  le  laboratoire 
Rœntgen  et  ses  annexes,  le  laboratoire  de  photogra¬ 
phie,  puis  les  diverses  annexes  telles  que  lingerie,  buan¬ 
derie,  ateliers  de  nettoyage  des  meubles,  maga.sms 
divers  ;  3“  dans  l’aile  centrale,  le  linge  sale,  le  dépôt 
de  eharbon  et  divers  mécanismes  concernant  le 
chauffage  et  l’électrification  de  rétablissement. 

Un  malade  se  présente  à  la  clinique.  Il  se  dirige 


vers  l’entresol  et  pénètre  dans  les  salles  d’attente. 
De  là,  il  va  dans  la  salle  de  consultation  générale  où, 
selon  le  diagnostic  porté,  il  reçoit  une  ordonnance  ou 
bien  est  dirigé  soit  vers  les  consultations  spéciales, 
soit  dans  les  services  de  traitement,  ou  bien  encore  est 
hospitalisé.  Ea  clinique  est  en  même  temps  hôpital  et 
dispensaire,  modèles  organisés  dans  le  but  supérieur 
de  l’instruction  scientifique,  technique  et  profes¬ 
sionnelle  des  étudiants.  Il  y  passe  environ  19  000  ma¬ 
lades  par  an. 

Ees  malades  sont  examinés  et  soignés  par  les  étu¬ 
diants  sous  la  direction  des  assistants  et  servent  de 
sujets  de  leçons.  C’est  là  mie  méthode  d’mstruction 
d’autant  meilleure  qu’à  côté  des  ressources  de  la 
clinique  sont  concentrés  tous  les  moyens  scienti¬ 
fiques  modenies  de  diagnostic  :  microscopie,  chimie, 
endoscopie,  examen  gynécologique,  électricité, 
etc... 

En  réalité,  c'est  l’organisation  de  nos  clmiques 
françaises  qui  a  été  adoptée  et  appliquée  sur  mie 
vaste  échelle  dans  mi  établissement  modèle  créé  d’un 
seul  jet  et  où  par  conséquent  tout  a  pu  être  disposé 
selon  les  besoins  des  malades,  des  maîtres  et  aussi 
de  la  science  en  formation.  Ce  qui  fait  l’intérêt  de  cet 
établissement,  c'est  la  concentration ,  dans  un  seul 
immeuble,  de  tous  les  moyens  de  diagnostic,  de  trai¬ 
tement  et  d’étude,  de  telle  sorte  qu’ils  sont  mis  en 
œuvre  commodément  et  sans  perte  de  temps. 

Eorsque  le  malade  est  hospitalisé,  il  est  conduit, 
soit  dans  une  des  4  grandes  salles  à  16  lits,  soit  dans 
les  salles  à  4  ou  à  i  lit.  Dans  ces  salles,  il  jouit  de 
tout  le  confort  nécessaire  :  air,  lumière,  propreté, 
chauffage  par  l’eau  chaude.  A  l’entrée  des  salles 
sont  des  galeries  de  jour  où  séjcftiment  les  malades 
non  alités,  bénéficiant  amsi  d’une  aération  encore 
plus  large  que  dans  les  salles.  Il  y  a  aussi  des  lavabos 
et  des  salles  de  nettoyage. 

Eorsqu’il  n’est  pas  hospitalisé,  de  même  qu’il 
a  bénéficié,  pour  la  fixation  du  diagnostic  de  son 
cas,  de  toutes  les  ressources  de  la  science  moderne, 
de  même  il  bénéficie,  à  la  clinique,  de  toutes  les  ressour¬ 
ces  de  la  thérapeutique  scientifique  :  hydrothérapie, 
air  chaud,  massage,  mécanothérapie,  électrotliérapie, 
émanations  radio-actives,  etc...,  sans  préjudice, 
naturellement,  de  l’ordonnance  classique  avec  ses 
prescriptions  médicamenteuses,  diététiques,  ps}’- 
chothérapiques  et  hygiéniques. 

E’étudiant  voit  le  malade  dans  la  salle  des  consul¬ 
tations,  il  le  suit  dans  les  salles  de  traitement,  il 
le  revoit  dans  le  grand  amphithéâtre,  aux  leçons 
ex-cathedrâ.  Je  ne  sais  pas  s’il  le  suit  dans  les  salles 
et  si,  comme  chez  nous,  il  a  la  responsabilité  de 
plusieurs  lits,  avec  l’obligation  de  prendre  les  obser¬ 
vations  des  malades,  de  leur  donner  certains  soins 
(pointes  de  feu,  injections  hypodermiques,  panse¬ 
ments...),  de  tenir  le  cahier  des  prescriptions  médica¬ 
menteuses,  etc...  Mais,  en  tout  cas,  il  reçoit  une  ins¬ 
truction  familière  dans  les  salles  de  consultations 
et  dans  la  petite  salle  des  cours.  Au  grand 
amphithéâtre  il  bénéficie  d’mie  grande  leçon'  que 
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Bromothérapie  Physiologique 

Remplace  la  Médication  hromurée,  sans  bromisme 


BROMONE 

ROBIN 


BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absolument  stable  du  Brome  avec  la  Peptone 

(Découverte  en  lSO-2  par  M.  Maurice  BOBIN), 
déjÉ,  auteur  des  CombinaiBona  Métallo-peptoniquea  de  Peptone  et  de  Fer,  1881). 
{Communication  à  l'Académie  des  Sciences  par  BERTHBLOT,  en  18SS). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour* 

BROmONE.  —  Tlièse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intitulée  :  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathiéu,  F.  M.  P.,  en  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 

SpÉciliquedesAiiectioiis  nerrenses 

Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Bromure  de  Potassium. 

Demander  Bromotbôraple  physiologique,  Laboratoires  BOBIN,  13,  Bue  de  Polssy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  brome  par  centimètre  cube. 


LABORATOIRES  ROBIN 

PARIS  I3.  Fl^ue  de  IRoissy".  I  3  PARIS 
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le  maître  rend  instructive  et  intéressante  par  la  pré¬ 
sentation  de  malades  dans  leurs  lits  et  par  des  pro¬ 
jections  lumineuses  au  moyen  d’une  lanterne  à 
projections  perfectionnée.  Quand  la  lanterne  fonc¬ 
tionne,  on  plonge  la  salle  dans  l’obscurité  au  moyen 
d’un  mécanisme  mis  en  mouvement  par  l'électri¬ 
cité. 

Un  jour  par  semaine,  l’étudiant  assiste  au  fonction¬ 
nement  du  laboratoire  Rôntgen  et  en  apprend  la 
technique.  On  lui  fait  également  des  cours  sur  les 
accidents  par  l’électricité.  A  l’école  de  cuisine  (inno¬ 
vation  excellente),  il  apprend  à  connaître  les  princi¬ 
paux  modes  d’alimentation  et  leur  application 
aux  diverses  catégories  de  malades  :  fiévreux,  gas¬ 
triques,  nerveux,  diabétiques,  goutteux,  obèses... 
Au  service  d’hydrothérapie,  massage,  air  chaud, 
mécanothérapie,  il  voit  mettre  en  œuvre  ces  diverses 
spécialités  et .  en  apprend  la  technique. 


La  clinique,  comme  tout  centre  sérieux  d’étude, 
possède  une  bibliothèque  où  l’on  trouve  toutes  les 
monographies  et  revues  en  langue  allemande  des 
trente  dernières  années,  de  nombreux  ouvrages  divers 
et  mi  bon  choix  de  littérature  médicale  anglaise  et 
française.  Cette  bibliothèque  a  été  donnée  testa- 
mentairement  par  Nothnagel  et  le  ministère  de  l’Ins¬ 
truction  publique  (autrichien)  lui  a  accordé  une  dota¬ 
tion  annuellé  de  800  couronnes  (la  couronne  vaut 
I  fr.  05). 

Sans  doute,  la  clinique  possède  un  bel  amphithéâ¬ 
tre  de  cours,  d’ime  acoustique  excellente  et  muni  de 
toutes  les  commodités,  sans  doute  il  y  a  toute  la 
gaimne  des  laboratoires  et  des  musées,  une  installa¬ 
tion  de  cardiograpliie  électrique  permettant  d’étudier 
à  distance,  par  téléphone,  le  cœur  d’un  malade.  Elle 
est  pourvue  d’installations  pour  l’aérothérapie, 
rhéliothéraj)ie  et  même  pour  la  médication  toute 
nouvelle  par  les  émanations  de  radium.  Elle  a  mieux 
encore.  Elle  possède  une  cuisine  de  régime  et  mie 
installation  liydroaéromécanothérapique  qui  méritent 
d’attirer  l’attention. 

La  cuisine  de  régime  ou  cuisine  diététique  est 
magnifiquement  installée  dans  mie  inmieiise  j)ièce, 
éblouissante  de  blancheur  et  de  Imnière.  Son  outillage 
lui  permet  de  préparer  toute  la  série  des  menus 
répondant  aux  besoins  si  variés  de  toutes  les  maladies 
pour  lesquelles  une  alimentation  particulière  est 
indiquée,  soit  parce  qu’mie  diététique  ratiomielle  est 
leur  meilleure  thérapeutique,  soit  parce  qu’elle  est 
un  adjuvant  précieux  pour  les  thérapeutiques  médica¬ 
menteuse  et  physique  mises  en  œuvre  simultanémént, 
successivement  ou  séparément.  D’ailleurs,  à  la  clini¬ 
que  de  von  Noorden,  on  paraît  attacher  la  plus  grande 
iniixirtance  à  la  cure  ou  à  l’atténuation  des  maladies 
par  les  procédés  diététiques,  physiques  et  mécaniques. 
A  mon  avis  c’est  avec  raison,  surtout  en  ce  qui  con¬ 
cerne  la  diététique  car,  s’il  n’est  ^jas  ix)ssible  de 


mettre  toujours  en  œuvre  tous  les  procédés  de  la 
thérapeutique  physique  et  mécanique,  il  est  toujours 
possible  au  malade  de  suivre  un  traitement  diété¬ 
tique.  En  organisant  la  cuisine  diététique  et  l’école 
de  cuisine,  la  clinique  von  Noorden  a  fait  une  œuvre 
utile  dont  les  résultats  sont  appelés  à  se  faire  .sentir 
peu  à  peu.  J  e  dis  peu  à  peu  parce  qu’il  faut  un  certain 
temps  pour  que  certaines  méthodes  soient  adoptées, 
surtout  lorsque  ces  méthodes  heurtent  de  front  les 
préjugés  et  les  habitudes  alimentaires,  la  gourmandise 
et  parfois  certains  intérêts,  ce  qui  groupe  contre 
elle  un  faisceau  de  forces  hostiles,  souvent  exploitées 
et  dirigées  contre  le  médecin  qui  veut  soumettre  les 
malades  à  mi  régime  diététique.  Les  malades  veulent 
guérir,  sans  doute,  mais  ils  veulent  guérir  vite  et  ne 
pas  souffrir.  Ils  sont  ignorants  des  choses  de  la 
médecine  ou  bien  ils  eu  savent  ce  qu’en  disent  les 
publications  populaires,  ce  qui  est  pire,  parce  qu’ils 
s’infatuent  et  croient  pouvoir  en  remontrer  au 
médecin.  Par  la  diététique,  le  médecin  soigne  bien  et 
guérit,  mais  c’est  long.  Les  malades  s’impatientent 
et  courent  chez  le  charlatan  qui  distribue  la  morphine 
à  hautes  doses  et  les  emplâtres  au  mètre  carré...  Il 
y  a  là  une  cause  de  malaise  professionnel  qui  ne  per¬ 
met  pas  d’appliquer  systématiquement  un  procédé 
thérapeutique  qui  paraît  le  meilleur  de  tous,  surtout 
lorsqu’on  a  la  possibilité  de  le  combiner  avec  la  mise 
en  œuvre  des  divers  traitements  physiques  par 
l’eau,  le  massage,  le  mouvement,  l’air,  et  par  les 
modalités  de  l’énergie  :  chaleur,  lumière,  électricité, 
émanations  radio-actives.  Et,  cependant,  y  a-t-il 
un  traitement  plus  agréable  à  suivre  qu’un  traite¬ 
ment  diététique?  Je  n’en  connais  pas,  surtout  après 
avoir  vu  à  la  cuisine  de  régime  tant  de  bonnes 
choses  si  bien  préparées  et  si  bien  présentées  ! 

La  résistance  à  l’application  d’mie  thérapeutique 
diététique  provient  des  préjugés  du  public  sur  l’ali¬ 
mentation,  mais  ces  préjugés  sont  basés  sur  l’igno¬ 
rance  des  règles  et  des  possibilités  alimentaires.  L’école 
de  cnisine,  en  initiant  les  médecins  et  les  jeunes  filles 
aux  secrets  de  l’alimentation  et  de  la  confection  des 
mets,  dissipera  cette  ignorance  pour  le  plus  grand 
bien  de  la  santé  des  malades  et  même  de  la  santé 
générale,  car,  combien  y  a-t-il  de  personnes  qui, 
arrivées  à  la  trentaine  ou  à  la  quarantaine,  au 
moment  où  le  tempérament  se  montre  en  entier,  n’ont 
pas  d’intérêt  à  suivre  un  certain  régime  alimentaire  ? 
La  durée  de  la  vie  est  fonction  du  régime  alimentaire, 
et  par  le  régime  on  peut,  non  seulement  allonger 
mais  encore  êonserver  tous  les  attributs  de  la  jeunesse 
jusqu’au  dernier  jour. 

L’installation  hydroaéroniécanothérapique  dirigée 
par  mi  jemie  et  sympatliique  médecin,  le  Ernest 
Fremid,  est  parfaite.  Elle  possède  une  salle  pour  bains , 
debouesetde  sable,  pour  le  massage,  avec  lits  de  repos. 
Dans  une  salle  plus  grande  sont  disposés  les  baignoires 
de  diverses  formes,  mi  petit  réservoir  ix)ur  la  natation, 
des  bains  de  pied  d’eau  courante  et  des  appareils 
pour  appliquer  les  diverses  formes  de  douches,  à  toutes 
les  températiures  et  sous  toutes  les  pressions.  On  y 
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Lipoïdes  II.  I 
Organies 


Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie,  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spéclGqne  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées.  Troubles  de  la-Castration. 
I  Lipoïde  spécifique  do  testicule  (Asthénie  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
W  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spéciflque  liémopoiétique  du  globule  rouge 
(Anémies  primitives  et  secondaires,  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  iiomo- 
stiinulant  ex¬ 
trait  du  relu. 


ËT  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  Ci=,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 
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enseigne  la  théorie  et  la  pratique  de  l’hydrothérapie, 
ce  qui  est  excellent.  Ou  a  adjoint  au  service  d'hydro¬ 
thérapie  deux  pièces  pour  la  niécauothérapie  et 
l’aérothérapie  chaude.  Les  appareils  sont  mus  électri¬ 
quement.  Cette  installation  a  coûté  210  000  francs. 

Iæ  service  d’électrothérapie  est  annexé  à  la  consul¬ 
tation  nerveuse  de  M.  le  Pr  L.  V.  Frankl  Hochwart.  Il 
fonctionne  dans  une  grande  salle  où  sont  tous  les 
appareils  nécessaires  à  la  réalisation  des  procédés  de  la 
thérapeutique  électrique:  galvanisation,  faradisation, 
galvano-caustique,  bains  de  lumière,  bain  électrique 
d’après  le  système  du  Dr  Sclmees.  Dans  mie  salle  de 
cours  voisine  on  enseigne  la  médecine  des  accidents 
électriques.  Notons,  en  passant,  que  dans  la  même- 
salle  on  enseigne  également  l’histoire  de  la  médecine 
et  la  médecine  sociale. 


La  clinique  peut  recevoir  100  malades.  Elle  est  par¬ 
tagée  eu  quatre  services.  Chaque  service  possède 
une  grande  salle  avec  16  lits,  nombre  maximum 
qu’il  vaudrait  mieux  ne  pas  atteindre,  une  salle 
avec  4  lits  et  4  chambres  à  un  ou  deux  lits.  Eu 
tout,  cela  fait  4  salles  à  16  lits  reufennant  ensemble 
64  malades,  puis  4  salles  à  4  lits  pour  les  20  derniers 
malades.  Le  Pr  Von  Noorden  aurait  voulu  20  cham¬ 
bres  à  I  lit,  mais  il  n’a  pu  les  obtenir,  la  construction 
de  la  nouvelle  clinique  ayant  eu  à  essuyer  pas  mal 
de  difficultés  administratives,  ce  qui  est  l’usage  dans 
tous  les  pays,  en  pareille  occurrence. 

Les  soins  .sont  donnés  aux  malades  par  28  sœurs 
sous  la  direction  d’iuie  supérieure.  24  assurent  le 
service  de  jour  et  les  4  autres  les  4  sections  du  service 
de  nuit.  Le  service  de  nuit  de  la  même  sœur  dure  uu 
mois.  On  choisit  pour  la  garde  de  nuit  les  sœurs  les 
plus  robustes,  les  plus  instruites  et  les  mieux  entraî¬ 
nées  à  cet  office.  Cette  longue  durée  de  garde  de  nuit 
ne  paraît  pas  avoir  d’influence  nocive  sur  leur  santé, 
probablement  parce  qu’elles  s’habituent  rapidement 
à  dormir  le  jour  et  à  veiller  la  nuit. 

Ces  sœurs  appartiennent  à  des  familles  d’officiers, 
de  fonctionnaires,  de  professeurs,  de  pasteurs,  de 
bourgeois.  Elles  sont  diplômées  d’une  école  supérieure 
et  se  sont  rompues  pendant  plusieurs  années  aux 
soins  des  malades.  Elles  font  un  service  intelligent  et 
dévoué.  Elles  sont  très  nombreuses  en  Allemagne,  en 
Angleterre,  dans  l’Amérique  du  Nord.  Il  y  en  a  fort 
peu  en  Autriche  et  pas  du  tout  en  France  jusqu’ici, 
du  moins,  je  ne  le  crois  pas  si  je  m’en  ra23porte  à  une 
étude  parue  il  u’y  a  pas  bien  longtemijs  dans  la 
Revue  hebdomadaire.  On  les  appelle,  je  crois,  sœurs  de 
la  Croix-Rouge  et  il  ne  faut  pas  les  confondre  avec 
nos  dames  de  la  Croix-Rouge  dont  l’organisation  et  le 
but  .sont  différents.  ’ 


La  consultation  de  médecine  générale  est  assmée 
jiar  lûusieurs  médecins,  aidés  de  jeunes  assistants  vo¬ 
lontaires  et  parfois,  même,  de  confrères  idus  âgés. 
A  certains  jours  viennent  des  spécialistes,  ix)ur  la 
lûuiaart  jeunes  docents  de  rUniversité  :  otologistes, 
laryngologistes,  gynécologue, s,  ophtalmologistes... 

La  consultation  de  médecine  nerveuse  est  dirigée 
depuis  douze  ans  jDar  M.  le  Pr  L.  V.  Frankl  Hochwart 
avec  uu  brillant  état-major  d’assistants. 

Il  y  a  même,  à  titre  de  famtili,  deux  étudiants  eu 
fin  d’études  par  assistant. 

Les  médecins-assistants  sont  logés  dans  la 
clinique  où  chacun  possède  un  aiDijartement  comjjosé 
de  deux  ifièces.  Le  xjréijarateur  l’est  également, 
mais  n’a  qu’une  inèce  à  sa  disposition. 


La  nouvelle  clinique  médicale  de  Vienne  a  la  jné- 
tention  de  n’avoir  jjas  son  égale  dans  le  monde  ixuu: 
l’ensemble  de  son  organisation  et  de  ses  services  et  de 
IXîsséder  tous  les  laboratoires  i^ossibles  eu  nombre 
tel  qu’aucune  clinique  universitaire  d’Autriche 
n’en  jwssède. 

Je  ne  lîuis  dire  si  c’est  là  une  affinnation  exagérée. 
Pour  cela,  je  devrais  connaître  toutes  les  cliniques 
similaires  existant  dans  le  monde  entier,  jjuis  établir 
des  comparaisons,  et  le  monde  est  bien  grand...  mais 
je  crois  jjouvoir  rendre  le  témoignage  que  la  nouvelle 
clinique  médicale  de  Vienne  est  remarquable  à  la  fois 
par  le  confort  de  l’immeuble  construit  conformément 
aux  exigences  les  plus  minutieuses  de  l’hygiène  et 
des  besoins  des  malades,  de  la  science,  de  l’étude, 
de  l’enseignement,  jjar  son  organisation  administra¬ 
tive,  scientifique,  pédagogique,  et  par  la  concentra¬ 
tion,  en  mi  même  iimneuble,  de  tous  les  laboratoires 
avec  leur  outillage,  de  tous  les  instrmnents  de  diag¬ 
nostic  et  de  traitement,  de  tous  les  moyens  d’ensei¬ 
gnement  et  d’étude.  La  nouvelle  clinique  de  Vieime 
est  un  organisme  compliqué,  certes,  mais  satisfaisant 
à  tous  les  desiderata  de  la  science  médicale 
moderne.  EUe  est  outillée  de  manière,  un  malade 
étant  donné,  à  ijouv^oir  établir  scientifiquement  le 
meilleur  diagnostic  possible  et  à  pouvoir  ordonner, 
instituer  et  exécuter  scientifiquement  le  meilleur 
traitement  possible  dans  l’état  actuel  des  comiais- 
sances  hmnaines.  Enfin,  son  but  étant  mi  but  d’ensei¬ 
gnement  médical,  de  formation  médicale,  elle  j)eut 
dans  le  temps  minimum  domier  renseignement  maxi- 
mmn.  Aussi,  lorsque  les  circonstances  conduiront 
vos  pas  à  Vieime,  ne  manquez  pas  de  visiter  la  nou¬ 
velle  clinique.  Ce  sera  pour  vous  d’uii  grand  intérêt 
et  d’un  grand  profit. 

D'  Charges  Vidai,  (de  Castres). 
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Docteur, 


L«  THAOLAXINE 

en  Paillettes,  Cachets,  Granulé,  Comprimés 

est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 


lAGAR-AGAR 


au  traitement  de  la 

CONSTIPATION  CHRONIQUE 

par  les 


MUCILAGINEUX 


et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec  les  imitations  que  son  succès 
a  provoquées 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSEE 

Laboratoires  Sc  IWARLY-LE-ROI  (S.-et-O. 


Bibliogiiapiiie.  —  Baiiuet  {Ilulletin  de  Thérupeuliquc,  juillet  1908).  —  P.  Gabnot  (Prorjrèx  médical,  17  oct.  1908).  —  Koi.ri 
[AvcUices  des  Maladies  de  Vestomac,  du  11'  Mathieu,  1908,  et  Presse  médicale,  11  août  1909).  —  1’.  Le  Oenuiie  [Journal  des 
Praticiens,  8  mai  1909).  —  Maiitinet  [Presse  médicale,  5  dOe.  1908  et  30  mars  1910).  —  P.  Le  Geniuie  et  Mauïinet  [Les  llégiines 
usuels).  Paris,  Masson  et  Cie,  1909,  page  243.  —  J.  Gu.  Uorx  ;  Les  Consultations  médicales  françaises,  l'asc.  XIV  :  La  colite 
muco-membraneuse  (Poinat,  Odit.). 
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VARIÉTÉS 


BENVENUTO  CELLINI 

FABRICANT  D’INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 

Savait-on  que  Benvenuto  Cellini,  orfèvre  fameux 
et  statuaire,  graveur  de  médailles,  et  de  monnaies 
avait  eu  l’occasion  de  se  distinguer  dans  l’art  de 
fabriquer  sinon  des  instruments  chirurgicaux,  du 
moins  mi  instrmnent  chirurgical  ? 

On  lit  dans  ses  curieux  mémoires  (i)  :  «  Je  travail¬ 
lais  toujours  dans  la 
boutique  de  ce  Rafïaello 
del  Moro  dont  j’ai  parlé 
plus  haut.  Ce  brave 
homme  avait  une  jeune 
et  belle  fille,  qu’il  nie 
destinait  en  mariage.  J e 
m’en  ajierçus  ;  mais,  bien 
que  je  désirasse  cette 
union,  je  n’en  laissai 
rien  deviner  ;  j’étais 
même  d’une  telle  réserve 
que  Rafïaello  en  était 
étonné.  Sur  ces  entre¬ 
faites,  la  pauvre  fille 
eut  la  inam  droite  atta- 
N  quée  d’un  mal  qui  lui 
jii  Ai  rongea  les  deux  petits 
'i-.ïï/  os  qui  accompagnent  le 
petit  doigt  et  celui  qui 
est  à  côté.  Par  l’inad¬ 
vertance  de  son  père, 
la  mallieureuse  enfant 
fut  soumise  au  traite¬ 
ment  d’unmauvais  char¬ 
latan,  qui  déclara  qu’elle 
resterait  estropiée  du 
bras  droit,  s’il' ne  lui  arrivait  pis  encore.  En  voyant 
le  chagrin  et  l’effroi  du  pauvre  père,  je  l’engageai 
à  ne  point  ajouter  foi  a  ce  misérable  empirique. 
Il  me  répondit  que  parmi  ses  amis,  il  ne  se  trouvait 
ni  médecin,  ni  chirurgien,  et  il  me  pria,  si  j’en 
connaissais  un,  de  le  lui  amener. 

J’appelai  aussitôt  mi  chirurgien  nommé  maestro 
Jacomo  de  Pérouse.  Lorsque  cet  habile  hoiinne  eut 
exammé  la  malade,  dont  l’épouvante  était  extrême, 
parce  qu’elle  avait  pressenti  les  sinistres  prédictions 
du  charlatan,  il  lui  dit  qu’elle  ii’ aurait  aucmi  mal,  et 
.  qu’elle  se  servirait  très  bien  de  sa  main  droite  ;  que 
les  deux  derniers  doigts  seraient  seulement  un  peu  plus 
faibles  que  les  autres,  mais  qu’elle  n’en  éprouverait 
pas  la  moindre  gêne.  Il  entreprit  donc  cette  cure,  et, 
au  bout  de  peu  de  jours,  il  se  disposa  à  enlever  la 
carie  des  petits  os.  Le  père  désira  que  j’assistasse  à 
cette  opération.  Maestro  J  acomo  avait  pris  de  gros 
instrmuents  avec  lesquels  il  faisait  peu  d’ouvrage, 
et  causait  beaucoup  de  mal  à  la  patiente.  J  e  lui  dis 
de  s’arrêter  et  de  m’attendre  un  demi-quart  d’heure. 
Je  courus  aussitôt  à  la  boutique,  où  je  fabriquai  un 
petit  iustrmiient  d’acier  très  fin  et  recourbé,  qui 
coupait  comme  mi  rasoir.  Dès  que  je  l’eus  remis  au 
chirurgien,  il  commença  à  opérer  avec  tant  de  facilité, 
que  la  malade  ne  ressentait  aucune  douleur  ;  bientôt 
tout  fut  fini.  Ce  petit  service  et  d’autres  motifs 
inspirèrent  au  digne  Raffaello  tant  d’affection  pour 
moi,  qu’il  semblait  m’auiier  plus  que  ses  propres 
enfants. 

J’étais  alors  étroitement  lié  avec  un  clerc  de  la 
chambre,  iionuné  messer  Giovanni  Galdi.  Cet 
homme  était  passionné  pour  les  arts,  bien  qu’il  ne 
possédât  lui-même  aucun  talent.  Messer  Giovanni, 
grec  d’mie  érudition  extraordhiaire  ;  messer  Lodo- 

(i)  La  vie  de  Benvenuto  Cellini  écrite  par  lui-inênie.  Tradnc- 
tion  Léopold  Leclancher  illustrée  par  I,aguillerinie.  l’ari.s, 
■■1.  Qtinnlin,  éditeur.  i88i,  page  132. 


vico  di  Fano,  autre  savant  ;  messer  Antonio  Alle- 
gretti  et  le  jeune  messer  Annibàl  Caro  faisaient 
partie  de  sa  société,  où  l’excellent  peintre  Bastiano 
de  yeiiise  et  moi  étions  aussi  admis.  Nous  nous  réu¬ 
nissions  presque  tous  les  jours.  Le  brave  orfèvre 
Raffaello,  voyant  l’intimité  qui  existait  entre  moi  et 
messer  Giovanni  Galdi,  lui  dit  :  «  Messer  Giovanni 
vous  me  contiais.sez  :  je  voudrais  donner  ma 
fille  à  Benvenuto.  Comme  personne  plus  que  votre 
seigiieurie  n’est  capable  de  bien  mener  cette  affaire, 
veuillez  me  prêter  votre  aide,  et  fixer  vous-même  la 
dot  que  je  puis  donner.»  Cet  écervelé  de  messer 
Giovanni  laissa  à  peine  au  digne  Raffaello  le  temps 
(le  parler  et  il  lui  répondit,  sans  aucun  motif  plau¬ 
sible  :  «  Ne  songez  plus  à  cela,  Raffaello,  car  a  ous  en 
êtes  plus  éloigné  que  janvier  ne  l’est  de  l’été.»  Le 


t  ^II.  .\  gauche. 


le  rinsirumcni 
rclli,  chirurgien 


pauvre  J  homme,  désolé,  chercha  aussitôt  un  autre 
mari  à  sa  fille.  La  mère  et  tous  les  parents  me  fai¬ 
saient  la  mine,  et  j’en  ignorais  la  cause.  Voyant  qu’ils 
payaient  en  mauvaise  momiaie  les  services  que  je 
leur  avais  rendus,  j’essayai  d’ouvrir  une  bouticjue 
dans  leur  voisinage.  Messer  Giovanni  ne  m’instruisit 
de  ce  qui  s’était  passé  que  plusieurs  mois  après, 
lorsque  la  fille  de  Raffaello  fut  mariée. 

Benvenuto  Cellini  devmit  rester  longtemps  céliba¬ 
taire.  11  ne  se  maria  en  effet  qu’ après  ia  soixantaine. 
Lorsqu’il  mourut  à  soixante-dix  ans,  il  avait  eu 
de  son  mariage  cpiatre  enfants  dont  le  dernier  était 
âgé  de  moins  d’un  an. 

A.  GiLBER’i'. 


(i)  Cette  jolie  ligure  est  empruntée  à  l’ouvrage  de  Leclaiiclier 
et  due  à  Laguillermie. 
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J  Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  el:c.etc.| 


GOUTTES  livoniennesIITROUETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET  W 

Il  au  Goudron  créosotè  _ ^ 

au  Baume  de  Tolu;:=;=Æ 
|^E.TR0UETJE~L15  Rtte_des  Immeubles  Indttstrïëls.PARlS  J 


i  (CRÉOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLU) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

SOSB  UOYENNS  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3*'-  LE  FLACON 


TROUETTE,  15,  Rue  des  /mmeuJbles-i/utustrlels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


VA 


TZIOUETTE  -FEEEET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  dEiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILUROS, 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  a  soupe,  deux  ou  plusieurs 
ibis  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  iroid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Bxoite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  a  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  faciie. 


E.  TROUETTE,  16,  Bue  des  Immeubles-Industriels,  PARIS. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normi^I^ 
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LA  MEDECINE  D’AUTREFOIS 


LE  CANCER  GUÉRI  AU  XVIII°  SIÈCLE 
UNE  CURE  DE  TRONCHIN 
Par  J.  LORTEL 

Au  xviii“  siècle  on  eût  trouvé  bien  inutiles  les 
■efforts  des  savants  contemporains  pour  lutter  contre 
le  cancer.  L,es  considérations  exposées  au  récent 
■Congrès  par  les  médecins  internationaux,  les  tra¬ 
vaux  des  D'®  Pibiger,  Fichera.  Korentschewski, 
Marsh,  Marie,  etc.,  les  essais  de  guérison  par  le  mé- 
sothoriuiu,  ceux  plus  anciens  par  le  radium,  aussi 
bien  que  ceux  dont  l’Imperial  Cancer  Research 
Frind  a,  par  la  voix  de  sir  William  Church,  déclaré 
l’inanité  à  Londres,  tout  cela  eût  paru  fastidieux 
et  vain  à  Tronchm  qui  guérissait  le  terrible  mal  par 
de  simples  cataplasmes  de...  carottes. 

C'est  par  ce  remède  peu  compliqué  qu’il  sauva, 
paraît-il,  Pavart,  le  créateur  de  notre  genre  national 
r  Opéra-Comique  ;  et  l’histoire  de  cette  cure  qui  fît 
grand  bruit  à  l’époque  à  la  Cour,  à  la  ville,  à  l’Aca¬ 
démie  Française  et  dans  le  inonde  médical,  est  assez 
amusante  pour  être  rapiielée. 

Pavart  avait  alors  soixante-dix  ans.  C’était  en 
1780,  et  malgré  cet  âge  avancé,  sa  femme,  la  jolie 
Pardine,  comme  aimait  à  l’appeler  son  protecteur 
l’abbé  Voisenon,  avait  de  tels  transj)orts  de  tendresse 
conjugale  qu’un  jour  eu  badinant,  elle  pressa  un 
peu  trop  fort  «  le  mamelon  du  sein  droit  de  son 
époux»  et  qu’un  cancer  naquit.  Qu’aurait-il  pu 
naître  d’autre? 

Deux  ou  trois  jours  après,  Pavart  ressentit  à  la 
place,  qui  avait  été  si  délicieusement  meurtrie,  de 
légers  élancements,  qui  se  transformèrent  bientôt 
en  douleurs  si  violentes,  qu’elles  ne  lui  laissaient  plus 
un  instant  de  répit,  ni  jour,  ni  nuit,  tandis  que  son 
sein  se  couvrait  d’affreuses  varices. 

Le  topique  de  Virginie  qu’il  employa  ne  fît  qu| ag¬ 
graver  le  mal,  et  même  dans  la  rue,  ses  souffrances 
étaient  telles  qu’elles  attiraient  sur  lui  l’attention 
des  passants. 

L’un  d’eux,  «  un  homme  tout  de  noir  vêtu,  »  le 
voyant  en  ce  piteux  état  l’interpella  un  jour,  et  lui 
demanda  quel  était  son  martyre...».  C’est  un  cancer 
qui  me  ronge» ,  répondit  Pavart.  L’inconnu,  déclinant 
ses  titres  et  qualités  —  c’était  un  médecin  — 
demanda  à  voir,  offrant  de  donner  son  avis.  Pavart 
accepte  ;  on  cherche  un  endroit  écarté,  et  là  il  exhibe 
sa  poitrine,  que  l’autre  examine  et  palpe.  Il  déclare 
enfîn  que  «c’est  très  sérieux...».  «  Avez-vous  des 
hémorroïdes?  »  demande-t-il  encore  avant  de  se  pro¬ 
noncer  défînitivement,  à  Pavart  ahuri.  «  J’en  ai 
eu,  répondit-il,  produites  par  un  excès  de  tra¬ 
vail  (???),  mais  elles  ne  furent  que  passagères  et 
sont  guéries.  —  Fort  bien,  mon  cher  monsieur, 
■diagnostique  alors  l’incoimu.  Il  y  a  deux  remèdes  à 
votre  cas.  Le  premier  est  d’aller  sans  retard  prier  le 


Dr  Louis,  chirurgien  en  chef  de  l’École  de  médecine 
(celui-là  même  qui  devait  présider  aux  premiers 
essais  de  la  guillotine)  de  vous  opérer...  Je  dois  ce¬ 
pendant  vous  avertir  que  l’opération  est  des  plus 
graves,  qu’elle  réussit  rarement,  et  qu’il  n’y  a  pas 
plus  de  trois  jours  un  de  mes  clients  a  succombé 
pendant  qu’on  la  tentait.  —  Voyons  l’autre  moyen, 
dit  Pavart,  je  le  choisis  d’avance.  —  C’est  de  vivre 
avec  votre  ennemi  tant  qu’il  consentira  à  vivre  en 
votre  compagnie,  ce  qui  sera  vraisemblablement 
pendant  deux  ans.  —  Je  vous  remercie,  monsieur, 
riposte  Pavart,  c’est  plus  de  temps  qu’il  ne  m’en 
faut  pour  mettre  mes  affaires  en  ordre  ». 

Rentré  chez  lui,  Pavart  raconte  à  sa  femme  son 
inquiétante  rencontre.  Elle  s’affole  et  demande 
aussitôt  une  consultation  à  Tronchin,  qui  la  lui 
promet  pour  le  lendemain. 

A  l’heure  fixée,  les  deux  époux  se  présentent  chez 
le  Maître,  dont  la  porte  était  déjà  assiégée  par  plus 
de  cent  cinquante  personnes.  On  les  introduit,  et 
aussitôt  Pavart  dépose,  sur  un  coin  du  bureau  du 
praticien,  un  louis.  Tronchin  furieux  le  lui  rend  en 
lui  disant  «  qu’il  ne  prend  jamais  rien  aux  artistes 
ou  aux  gens  de  lettres»  (heureux  temps  !)  et  se  met 
à  l’examiner  en  conscience...  Au  bout  de  quelques 
instants  il  déclare  :  «  Ce  cancer  n’étant  dû  à  aucun 
virus  carcinomateux  sera  vite  guéri.  Il  se  peut  que 
vous  mouriez  dans  deux  ans,  mais  ce  ne  sera  pas  son 
fait.  Voici  une  ordonnance  qui  vous  en  aura  débar¬ 
rassé  avant  deux  mois...» 

Il  n’en  fallut  qu’un  pour  que  Pavart  ffit  complè¬ 
tement  rétabli. 

Voisenon  ayant  parlé  de  cette  guérison  mira¬ 
culeuse  à  Sedaine,  celui-ci  écrivit  à  Pavart  pour  le 
prier  de  lui  donner  quelques  détails  sur  le  traitement. 
Pavart  s’empressa  de  lui  envoyer  copie  de  l’ordon¬ 
nance.  Nous  la  transcrivons  textuellement  : 
«Prenez  des  carottes  de  Hollande,  rouges,  fraîche- 
inent  cueillies,  ratissez-les  bien,  et  coupez-les  par 
morceaux,  mettez-les  dans  un  mortier,  pelez-les  et 
réduisez-les  en  pâte  très  fîne,  étendez-les  sur  un 
linge  fin,  que  vous  assujettissez  sur  la  partie  malade 
Il  faut  que  cette  partie  touche  humédiatement  le 
sein  et  que  le  linge  qui  la  comprime  soit  double 
pour  contenir  de  la  même  pâte  bien  imprégnée  de 
son  suc.  Vous  mettez  j)ar-dessus  une  serviette  ou 
des  bandelettes  attachées  de  façon  que  le  cataplasme 
ne  puisse  tomber  ni  se  déranger.  Il  faut  renouveler 
cette  opération  trois  fois  par  jour  :  le  matin,  à  son 
lever,  une  deuxième  fois  avant  le  dîner  et  le  soir 
en  se  couchant.  S’abstenir  de  toutes  les  viandes,  des 
ragoûts  et  de  l’usage  des  liqueurs  ;  à  l’exception  du 
vin  dont  on  en  peut  prendre  modérément  et  bien 
trempé...  » 

Pavart  ne  mourut  qu’en  1792. 
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NÉCROLOGIE 


JULES  OGIER  (1853-1913) 

La  science  française  perd,  avec  Jules  Ogier,  nn  de 
ses  représentants  les  plus  aimés  et  les  plus  écoutés. 
Jules  Ogier,  en  effet,  était,  au  sens  le  plus  lai'ge  du  mot, 
i\u  savant.  Sa  compétence  très  étendue  trouvait  son  appli¬ 
cation  aussi  bien  dans  les  questions  de  chimie  pure  que 
dans  les  questions  de  médecine  légale  et  d’hj’giène. 

Hygiéniste,  il  l’était  au  premier  chef,  et  c’est  à  ce  titre 
qu’il  siégeait  depuis  de  nombreuses  années  au  Conseil 


d’exposition  extraordinaire  :  tous  ses  rapports  étaient 
écrits  en  un  style  à  la  fois  élégant  et  sobre. 

Jules  Ogier  n’était  pas  médecin  ;  aussi  est-ce  comme 
chimiste  qu’il  s’est  occupé  de  médecine  légale.  11  était 
considéré  à  juste  titre  comme  le  premier  toxicologue  de 
notre  époque  et  son  Traité  de,  chimie  toxicologique  est, 
depuis  nombre  d’années,  un  livre  classique  aussi  bien 
à  l’étranger  qu’en  France. 

Sa  notoriété,  en  effet,  avait  dépassé  nos  frontières  et 
il  n’est  pas  de  pays  au  monde  où  Ogier  n’ait  compté  des 
élèves  venus  s’instruire  à  son  laboratoire  accueillant, 


supérieur  d’hygiène  publique  de  France.  11  serait  impos¬ 
sible  de  donner  même  la  simple  énumération  des  ques¬ 
tions  qu’il  a  traitées  avec  la  plus  indiscjitable  autorité. 
11  suffira  sans  doute  de  rappeler  qu’il  rapporta  la  plupart 
des  questions  ayant  trait  à  l’adduction  des  eaux  potables 
dans  les  grandes  villes  de  France.  11  avait  aussi,  avec  une 
inla.ssable  ténacité,  combattu  l’emploi  de  la  céruse  dans 
les  peintures  et  soutenu  la  cause  du  blanc  de  zinc.  Ses 
recherches  sur  l’hygiène  des  cimetières,  faites  eu  colla- 
.  boration  avec  Brouardcl,  avaient  été  particidièrement 
remarquables.  11  n’est  d’ailleurs  guère  de  sujets  qu’il 
n’ait  abordés  et  tout  le  monde  sait  avec  quelle  prodi¬ 
gieuse  érudition  il  les  traitait.  11  avait  une  méthode 
scientifique  rigoureuse,  un  ordre  parfait  et  une  clarté 


Ses  compatriotes  d’ailleurs  lui  avaient  rendu  justice  et, 
depuis  l’an  dernier,  il  était  président  de  la  Société  de  méde¬ 
cine  légale  de  F'rance. 

Si  tous  ceux  qui  ont  connu  Jules  Ogier  ont  admiré 
en  lui  le  savant  génial,  ils  l’ont,  avant  tout,  aimé  d’une 
affection  profonde.  Ce  géant  était  timide,  mode.ste 
et  indulgent.  Sa  bonté  était  proverbiale  et  nul  ne  saura 
jamais  les  bienfaits  qu’il  a  répandus  autour  de  lui  avec 
une  délicate  discrétion. 

I/œuvre  scientifique  de  Jides  Ogier  est  un  monument 
qui  demeurera,  mais  ses  qualités  d’homme  de  coeur,  qui 
forçaient  l’estime,  lui  avaient  ■  -  et  c’est  ce  qu’il  ambi¬ 
tionnait  le  plus  —  assuré  l’affection  de  ses  amis  qu’attriste 
sa  disparition  prématurée. 


CURIOSITÉS 


Records  bizarres.  —  Les  journaux  ont  conté  ces  jours- 
ci  l’histoire  de  ce  pauvre  diable  qui  prétend,  non  sans 
apparence  de  raison,  détenir  le  pénible  record  des  acci¬ 
dents.  Son  cas  est  peu'  banal,  en  effet. 

A  vingt  ans,  alors  qu’il  travaillait  dans  une  nianu- 
factute,  une  scie  circulaire  lui  coupa  aux  trois  quarts  les 
deux  mains,  ce  qui  rendit  célèbre  le  chirurgien  qiü  eut 
l’habileté  de  les  recoudre  de  telle  façon  qu’il  n’en  resta 
pas  trace.  Dégoûté  de  l’usine,  il  se  fit  couvreur  et,  tom¬ 
bant  d’un  troisième  étage,  se  brisa  les  deux  tibias. 

Après  six  mois  d’hôpital  et,  dès  sa  première  sortie,  il 
tomba  sous  les  roues  d’un  fiacre  qui  lui  fractura  deux 
côtes.  Quelque  temps  après,  il  se  brisa  d’abord  le  bras 
gauche  pms  le  droit,  et,  enfin,  une  chute  par  la  fenêtre 
lui  valut  une  fracture  du  crâne. 

Plus  tard,  il  reçut  sur  les  pieds  deux  énormes  blocs 
d’acier  et  eut  la  guigne,  un  an  après,  de  se  faire  aplatir 
sous  une  charge  de  pierres  qui  le  mit  dans  un  tel  état 


qu’il  dut  séjourner  à  l’hôpital  lîendant  deux  ans.  Le  jour 
de  sa  sortie,  il  glissa  dans  un  escalier  et  y  gagna  une 
hernie.  Enfin,  tout  récemment,  il  souleva  une  pierre  trop 
lourde  et  tombant  se  fracassa  le  bras  droit.  Je  ne  crois 
pas,  en  effet,  qu’un  autre  puis.se  invoquer  de  plus  brillants 
étas  de  service.  (Gazette  Médicale  belge). 

Exercice  Illégal  de  la  médecine.  —  On  a  pu  lire  ces 
jours  derniers  dans  les  journaux  l’entrefilet  suivant  : 
Deux  femmes  d’origine  chinoise  parcouraient  ces  jours 
derniers  la  ville  du  Caire  traitant  les  maladies  des  yeux 
et  extrayant  des  ...  vers  des  yeux,  sans  posséder  aucun 
permis  d’exercer.  La  police  les  mit  en  état  d’arrestation 
et  les  nieua  devant  le  tribunal  sommaire  de  l’Ezbékieh. 
Le  président  fit  appeler  deux  personnes  qu’il  fit  traiter 
par  les  deux  femmes.  A  la  suite  de  cette  expérience,  le 
tribunal  acquitta  les  deux  femmes  ! 

(Rev.  Méd.  d'Egypte,  avril  1913)- 


45' 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LA  RESPONSABILITÉ 
DE  L’ASSISTANCE  PUBLIQUE 

Un  nouveau-né  brûlé  dans  une  couveuse 
a-t-il  droit  à  des  dommages-intérêts? 

Les  malades  des  hôpitaux  ont  grand  avantage,  lors¬ 
qu’un  accident  doit  couronner  les  soins  qui  leur  sont 
donnés,  à  n'avoir  pas  de  reproches  à  faire  au  médecin 
qui  les  a  traités. 

Il  est  bien  préférable  pour  eux  d’être  les  victimes 
d’une  infirmière  ou  d’un  employé  et  d’avoir  à  se  plaindre 
des  préposés  de  l’administration  de  l’Assistanoe  publique, 
plutôt  que  des  chirurgiens  ou  des  médecins  qui  y  sont 
attachés. 

Quand  l’accident  est  survenu  par  la  faute  d’un  médecin, 
c’est  celui-ci  seul  qui  en  est  responsable,  c’est  lui  seul 
qui  doit  avoir  à  payer  la  réparation  du  préjudice  qui  a 
été  causé  par  son  fait;  l’assistance  publique  fait  plaider 
en  effet  par  son  éloquent  avocat  Ulrich  que  les  méde¬ 
cins  étant  maîtres  de  leur  service  et  dirigeant  le  trai¬ 
tement  de  leurs  malades  sans  direction  ni  contrôle, 
l’administration  ne  peut  être  responsable  du  fait  de 
ceux-ci.  Voir  sur  ce  point  les  numéros  de  Paris  Médical 
du  i8  et  du  25  janvier  1913  et  un  jugement  de  la  pre¬ 
mière  chambre  du  tribunal  de  la  Seine  du  27  décembre  1 894 
(Le  DroU  13,  21-28  décembre  1894). 

Au  contraire  l’Assistance  publique  reconnaît  que  sa 
responsabilité  est  engagée  par  les  actes  de  ses  préposés 
infirmiers  et  employés  dans  les  termes  de  l’article  1384 
du  code  civil. 

Il  n’y  a  pas  sur  ce  point  de  discussion  possible  et  le 
seul  fait  à  établir  quand  on  est  la  victime  et  par  con¬ 
séquent  le  demandeur  c’est  la  faute  de  l’infirmier  par 
imprudence,  négligence  ou  inobservation  des  règlements. 

La  5“  chambre  supplémentaire  du  tribunal  de  la  Seine 
vient  de  juger,  le  25  juin  dernier,  une  affaire  de  ce  genre 
qui  confirme  les  principes  ci-dessus  analysés. 

En  même  temps  l’accident  au  sujet  duquel  l’instance 
était  engagée  montre  à  quel  point  la  négligence  du  per¬ 
sonnel  peut  avoir  des  suites  néfastes  quand  il  suffit 
d’un  oubli  ou  d’une  indifférence  coupable  de  ceux  qui 
ont  la  mission  de  concourir  à  la  guérison,  pour  entraîner 
l’infirmité  et  parfois  la  mort  des  malades. 

Les  faits  sont  les  suivants  : 

MUo  Henriette  Yvetot  accouchait  le  29  avril  1905  à 
l’hôpital  Baudelocque  d’une  petite  fille  qui  fut  prénommée 
Eugénie-Adrienne.  Cette  malheureuse  petite  avait 
devancé,  non  pas  l’appel,  mais  le  terme  normal  qui  eût 
dû  marquer  son  entrée  dans  le  monde.  Il  fallut  avoir 
recours  à  une  couveuse. 

Sans  doute  on  s’aperçut  bien  que  l’enfant  avait  souffert 
dans  cette  couveuse  et  on  dut  la  panser  à  la  tête,  mais 
comme  les  infirmiers  n’avaient  rien  dit  et  que  la  mère 
était  trop  faible  pour  s’occuper  de  son  enfant  et  la  sur¬ 
veiller,  la  plaie  déterminée  par  une  horrible  brûlure 
faite  dans  la  couveuse,  passa  inaperçue  —  ou  y  attacha 
peu  d’importance.  Le  père,  M.  Valentin,  reconnut  la 
petite  et  l’éleva  jusqu’en  1912.  Il  voulut  alors  la  mettre 
à  l’école,  mais  la  directrice  après  avoir  examiné  les  traces 
de  blessure  que  l’enfant  portait  à  la  tête  refusa  de 
l’admettre  si  des  médecins  n’autorisaient  l’entrée  eu 
pension  de  la  petite  fille.  M.  Valentin  retounia  alors  à 


l’hôpital  Baudeloque  et  ne  put  obtenir  ni  conseil,  n 
autorisation,  si  bien  qu’il  fut  pris  de  peur  et  qu’il  s’en 
ouvrit  à  plusieurs  médecins.  Ceux-ci  reconnurent  alors 
que  l’os  crânien  était  détruit  en  partie  et  que  la  seule 
épaisseur  de  la  peau  protégeait  la  substance  cérébrale,  si 
bien  qu’il  eût  suffi  du  choc  le  plus  léger  pour  déterminer 
la  mort. 

Tel  est  le  sens  des  certificats,  qui  furent  produits  par 
M.  Valentin,  à  la  barre  du  tribunal  à  l'appui  de  sa 
demande. 

On  imagine  facilement  quelle  fut  la  douleur  des  parents 
qui  purent  constater  eux-mêmes  quelle  fragilité  com¬ 
promettait  l’existence  de  la  jeune  Adrienne  et  combien 
il  leur  serait  difficile  non  seulement  de  l’élever  mais  de 
lui  trouver  le  moyeu  de  vivre,  puisqu’aussi  bien  ils 
n’avaient  aucune  fortune  à  lui  laisser.  Non  seulement 
Adrienne  Valentin  était  condamnée  aux  plus  grandes 
précautions,  non  seulement  elle  ne  pouvait  se  livrer  à 
un  travail  manuel,  mais  il  lui  était  interdit  de  fréquenter 
l’école  et  de  mener  une  vie  normale  sous  peine  de  mort 
immédiate. 

M.  Valentin  assigna  donc  l’Assistence  publique  en 
dommages-intérêts,  il  demanda  une  pension  alimentaire 
annuelle  et  viagère  de  i  500  francs  pour  lui  et  l’enfant 
et  une  somme  de  20000  francs  pour  réparer  le  préju¬ 
dice  qui  lui  était  causé  par  l’infirmité  de  sa  fille. 

Le  tribunal  nomma  comme  expert,  le  Dr  Richardiére, 
qui  après  avoir  examiné  la  tête  d’Adrienne  Valentin 
conclut  qu’elle  avait  été  brûlée  dans  la  couveuse  au  côté 
gauche  de  la  tête  et  qu’il  restait  de  cette  brûlure  une 
cicatrice  entraînant  une  perte  de  substance  osseuse  de 
o"',03  et  demi  de  large  sur  o"',o2  de  long.  Cette  infir¬ 
mité  dangereuse  était  de  plus  permanente  et  justifiait 
une  pension  durant  toute  la  vie  de  la  malade. 

C’est  ce  qu’a  décidé  le  tribunal  en  accordant  une 
rente  annuelle  de  i  200  francs,  payable  par  trimestre 
à  M'i»  Valentin. 

Mais,  il  n’est  pas  de  si  bon  procès  qui  ne  puisse  épuiser 
rapidement  leurs  heureuses  conséquences.  M.  Valentin 
assurant  que  l’infirmité  de  sa  fille  lui  avait  causé  beau¬ 
coup  de  chagrin  et  ajoutant  qu’elle  pouvait  le  priver,  le  cas 
échéant,  d’un  aide  sur  lequel  il  aurait  été  en  droit  de 
compter,  avait  demandé  pour  lui  20  000  francs  de  dom¬ 
mages-intérêts.  C’était  peut-être  excessif,  car  l’assistance 
aurait  pu  être  assignée  quelque  jour  par  le  fiancé  déçu  de 
la  jeune  fille  ou.  par  tous  ceux  dont  cette  infirmité  avait 
pu  affecter  la  sensibilité.  Le  tribunal  a  donc  débouté 
M.  Valentin  de  cette  partie  des  conclusions  qu’il  pré¬ 
sentait. 

En  dehors  de  l’intérêt  même  de  cet  accident  affreux 
qui  a  failli  coûter  la  vie  au  malheureux  bébé  confié  aux 
bons  soins  des  infirmiers,  ce  jugement  nous  montre 
l’assistance  publique  responsable  de  quelques-uns  de  ses 
préposés  à  propos  d’un  accident,  survenu  par  suite  de 
leur  négligence.  On  peut  donc  en  conclure,  qu’en  dehors 
des  fautes,  dont  les  médecins  et  les  chirurgiens  peuvent 
être  rendus  responsables,,  et  qui  échappent  à  la  garantie 
de  l’Assistance  publique,  tous  les  autres  faits  et  tous  les 
autres  accidents  sont  la  cause  d'une  responsabilité  cer¬ 
taine  de  radministration  de  l’Assistance  publique. 

Adrien  Peyïki.. 

Docteur  eu  droit,  avocat  à  la  cour. 
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Par  les  D«  H.  VAQUEZ  et  E.  BORDET 

1913.  I  volume  grand  in-8  de  248  pages  avec  169  figures,  cartonné .  15  fr. 


Neurasthénie 

Convalescence 

Surmenage 

Anémie 


GERMYL 


Adresser  demandes  d'échantillons  au 

‘  GERMYL  ”  9,  rue  Petitot,  Dijon 


TRIPIiE  EXTRAIT  DE  MAIiT  PUR  Nutrition 

Concentré  et  Pasteurisé 

NON  ALCOOLISÉ  de  la  Mère 

Résidu  SCC  par  XjITItBl  :  24S  gr. 

-  de  la  Nourrice 

Aliment  Intensif 

Prompt  Reconstituant  QO  I  Enfant 


iüïïl 

mm 

lODALOSE  GALBRUN 


—  XX  — 


—  XXI  — 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 
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Bouillie  à  la  farine  de  riz. 

2  cuillerées  à  soupe  de  farine  de  riz, 

2  iiiorceaux.de  sucre,  . 

1/2  litre  d’eau. 

Délayer  la  farine  dans  nii  peu  de 
l'eau  prescrite  ;  verser  ensuite  dans 
le  reste  du  liquide  et  faire  bouillir 
lentement  pendant  15  minutes  en 
agitant  sans  cesse.  Sucrer  ensuite, 
(tu  peut  remplacer  l'eau  par  le  lait. 
Bouillie  à  la  farine  de  riz  et  cacao. 

A  la  formule  précédente,  on  ajoute 
2  bonnes  cuillerées  à  café  de  poudre 
de  cacao,  pour  faire  cuire  comme 
ci-dessus.  Cependant,  il  est  préférable 
de  n'ajouter  le  cacao  qu’aprôs  un 
commencement  de  cuisson  de  la 
farine  de  riz,  pendant  5  à  6  minutes. 
Bouillie  à  la  farine  de  blé  et  cacao. 
30  grammes  de  farine, 

2  morceaux  de  sucre, 

1/2  litre  de  lait. 

Bouillie  à  la  semoule. 

50  grammes  de  seinoule  de  blé, 

1/2  litre  de  lait  ou  de  bouillon, 

3  morceaux  de  sucre. 

Verser  la  semoule  dans  le  liquide 
sucré.  Paire  bouillir  lentement  en 
vase  clos,  pendant  une  demi-heure, 
en  agitant  sans  cesse. 

Bouillie  à  la  farine  d’orge. 

30  grammes  de  farine  d’orge, 

i/2  litre  d’eau, 

I  morceau  de  sucre, 

I  gramme  de  sel. 


DIÉTÉTIQUE 

Délayer  la  farine  dans  un  peu  d’eau, 
Verser  ce  mélange  bien  homogène 
dans  le  reste  du  liquide  et  faire 
bouillir  lentement  pendant  1 5  minu¬ 
tes,  en  agitant  sans  cesse. 

Lait  de  poule. 

1  jaune  d’œuf, 

I  cuillerée  à  soupe  de  sucre  pulvé¬ 
risé, 

I  cuillcré-e  à  soupe  d’eau  de  fleurs 
d’oranger. 

Bien  battre  d’abord  le  jaune  d’œuf 
avec  un  peu  d’eau  froide  et  y  verser 
peu  à  peu,  et  en  battant  vite  et  sans 
cesse,  le  reste  de  l’eau  chaude  et 
sucrée, 

D’eau  ne  doit  pas  être  très  chaude 
au  point  de  cuire  le  jaune  d'œuf  et 
de  donner  à  la  préparation  une 
apparence  désagréable. 

Quand  l’éniulsioii  est  faite  et  bien 
homogène,  on  y  verse  l’eau  de 
fleurs  d’oranger,  en  agitant  nn  peu. 

D’une  façon  générale,  toutes  les 
boissons  où  il  entre  des  jaunes 
d’œufs  sont  des  boissons  nutritives  ; 
011  peut  donc  les  varier  à  l'iiifini.' 

Purée  de  volaille. 

50  grammes  de  poulet  ou  pigeon, 

25  grammes  de  beurre  très  lin, 

I  jaune  d’œuf. 

La  viande,  débarrassée  de  la  peau, 
est  cuite  àl’étuvée  ou  rôtie,  désossée, 
puis  hachée  à  la  machine,  et  enfin 


passée  au  tamis.  Mettre  au  bain- 
marie  avec  beurre,  jaune  d'œuf 
et  2  cuillerées  à  soupe  de  crème 
de  lait,  et  chauffer  jusqu’à  70“ 
seulement,  en  agitant  sans  cesse. 

Purée  de  bœuf  ou  veau. 

100  grammes  de  filet  (bœuf  ou  veau), 
15  —  de  beurre  très  frais, 

2  cuillerées  à  soupe  de  bouillon 

1  jaune  d’œuf. 

Faire  rôtir  légèrement,  hacher 

2  fois  à  la  machine  et  passer  au 
tamis  de  fil  de  fer  fin.  Porter  ensuite 
au  bain-marie  avec  le  beurre  et  le 
bouillon  et  chauffer  seulement  jus¬ 
qu’à  70“,  en  agitant  sans  cesse. 

Croquettes  de  riz. 

Laver,  ébouillanter,  et  faire  cuire 
d’abord,  dans  un  peu  d’eau,  50  gram¬ 
mes  de  riz.  Compléter  la  cuisson  avec 
250  centimètres  cubes  de  lait  et 
15  grammes  de  sucre  vanillé,  jusqu’à 
bouillie  bien  épaisse  qu’on  répartit 
en  croquettes  de  la  grosseur  d’un 
œuf.  Finir  dans  15  grammes  de 
beurre  chaud,  en  évitant  que  les 
croquettes  durcissent. 

Crème  ferme. 

lùiire  une  émulsion  bien  battue,  avec: 

CEufs  entiers,  n»  2, 

250  centimètres  aibes  de  lait, 

30  grammes  de  sucre. 

Laisser  au  bain-marie,  et  au  four, 
jusqu’à  consistance  ferme. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Contre  le  pityriasis. 

Eau  de  sou . .  500  grammes. 

Glycérine  pure .  30  — 

Carbonate  de  soude. . .  o  gr.  25  à  i  gr. 
Faire  dissoudre. 

Eu  lotions,  trois  ou  quatre  fois 
par  jour.  (Bazin). 

(iirbonate  neutre  de  po¬ 
tasse  pur .  I  gramme. 

Eau  de  goudron .  50  grammes. 

Rhum  vieux .  50  — 

l^aire  dissoudre.  (Delioux). 

Chlorhydrate  d’ammo¬ 
niaque .  60  centigr. 

Glycérine  pure .  30  grammes. 

Ilydrolat  de  roses .  125  — 

Paire  dissoudre. 

(H.  GUÉNE.ATJ  DE  Mussy.) 
Contre  le  pityriasis  yersiçoior. 

Soufre  sublimé .  9  grammes. 

Axoïige .  80  — 

Mêler.  (Hardy). 

Pilules  ferrugineuses. 

Tartrate  ferneo-pbtas- 

sique .  15  grammes. 

Extrait  de  rataiiliia .  5  — 

ConsCrvederoses...;.......  Q.  s. 

Pour  100  pilules. 

Une  à  dix  par  jour. 


Sous-carbonate  de 

fer .  /  ââ  10  grammes. 

Extrait  mou  de  ^ 

quinquina .  , 

Extrait  gommeux 

d’opium .  I  gramme. 

F.  s.  a.  100  pilules. 

De  deux  à  quatre  par  jour,  et 
principalement  au  moment  des 
repas. 

(Gaei,ard). 

Lorsqu’il  y  a  de  la  constipation, 
cette  formule  doit  être  modifiée  de 
la  manière  suivante  : 

Sous-carbonate  de 

fer .  8  grammes. 

Extrait  mou  de  quin-  1 

quina .  (  ââ  6  — 

Extrait  de  rhubarbe  ) 

Extrait  gommeux 
d’opium .  I  gramme. 

P.  s.  a.  100  -  pilules,  à  prendre 
comme  les  précédentes. 

Citrate  de  fer .  8  grammes. 

Sirop  de  limons  ou  d’o¬ 
ranges .  50  — 

(Green). 


Faire  dissoudre.  —  Chaque  cuil¬ 
lerée  de  ce  sirop  renferme  20  centi¬ 
grammes  de  sel  de  fer. 

Une  à  deux  cuillerées  et  plus,  au 
besoin. 

Mixture  contre  la  chorée. 

Liqueur  de  Fowler.. .  8  gouttes. 

Teinture  simple  d’o- 

pium .  6  gouttes. 

Eau  distillée .  120  grammes 

Mêler. 

(Steiner). 

Quatre  cuillerées  à  bouche  par 
Lotion  contre  les  taches  de  rousseur. 


Bichlorure  de  mei'cure.  4  grammes. 

Sulfate  de  zinc .  8  — 

Alcool  camphré. _ _ _  10  — 

Eau  distillée _ ......  300  — 

Faire  dissoudre. 

(Hardy). 

Ephélides  de  la  grossesse. 
Acidechrysophanique....  i  gramme. 

Axonge . 40  grammes. 

Mêler. . 


P.  s.  a.  une  pommade. 

(Neumann). 
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SEGURA  (E.-V.).  —  Considérations  sur  les  mycoses  des 
muqueuses  des  voies  respiratoires  et  digestives  supé¬ 
rieures.  Gr.  in-8,  40  pages,  avec  7  planches  coloriées  2  f  r.  50 
—  Remarques  sur  les  pansements  des  évidés.  Gr.  in-8, 

52  pages . .' .  i  fr.  50 

SOMEN  (H.).  —  Le  massage  dans  les  sports,  i  vol.  in-i8 

de  212  pagesavec  125  figures  .  4  fr. 

THOMAS  (André),  clief  de  laboratoire  de  la  clinique  des  mala¬ 
dies  du  système  nerveux  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
Psychothérapie.  Avec  introduction  du  P'  Dejerine,  i  vol. 
in-8,  520  p.  cartonné  (Bibliothèque  de  thérapeutique).  12  fr. 
VAQUEZ  (H.)  et  BORDET  (E.).  —  Le  Cœur  etI’Aorte.  Études 
de  radiologie  clinique,  i  vol.  gr.  in-8  de  248  pages  avec 

169  figures,  cartonné .  1 5  fr. 

VERNES  (A.).  —  Les  signes  humoraux  de  la  syphilis. 

Gr.  iii-8,  88  pages,  avec  i  planche  col .  3  fr.  50 

WICKHAM  (L.),  mé-decin  de  Saint-Lazare.  —  Le  Radium 
dans  le  traitement  des  cancers,  i  vol.  in-i6  de  96  pages, 

avec  figures.  Cartonné  (Acl.  méd.) .  i  fr.50 

WIDAL  (J.)  et  JAVAL  (A.).  —  La  Cure  de  Déchloruration 
dans  le  mal  de  Brlght,  a»  édition,  i  vol.  in-i6  de  96  pages, 

cartonné  (Actualités  médicales) .  i  fr.  50 

Nourrisson  (Le),  6  uumèTos  jiar  an.  Directeur  :  P'  Marfan. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  —  Accidents  graves 
causés  par  une  piqûre  de  guêpe  (A.  RouiivT,  n"  37, 
13  septembre  11)13). 

Un  alcoolique  de  trente-cinq  ans  est  piqné  par  nne 
gnêpe  à  la  main.  15ix  minntes  après  la  piqûre  et  bien 
que  le  dard  ait  été  immédiatement  arraché,  vertige  et 
perte  de  connaissance  avec  chute.  «  C’est  à  ce  moment 
que  je  suis  appelé  auprès  du  malade  dont  la  syncope 
se  prolonge  jusqu’à  mou  arrivée,  lorsque  P...  revient 
à  lui,  il  se  plaint  d’une  sensation  de  gêne  au  niveau  de 
la  région  épigastrique.  La  main  est  œdématiée  jusqu’au 
poignet.  Les  paupières  sont  gonflées  et  les  lèvres  cyano¬ 
sées.  La  face  et  la  poitrine  sont  couvertes  de  piqûres  ec- 
chymotiqnes  en  même  temps  qu’apparaissent  sur  tout 
le  corps  des  boutons  d’urticaire,  s’accompagnant  d’une 
vive  démangeaison.  On  note  du  tremblement  des 
lèvres  et  des  mains.  A  l’auscultation  du  cœur,  les 
bruits  sont  faibles.  I(e  pouls  est  à  no.  Préquentes 
nausées,  mais  sans  effet.  Sensation  de  froid  intense». 
Il  fallut  faire  coucher  le  malade  et  le  réchauffer  avec 
des  bouillottes  et  cet  étatdura  nne  heure  et  demie  environ. 
Le  lendemain  P...  put  reprendre  son  travail. 

Suivant  l’opinion  de  Brouardel,  ces  accidents  résultent 
de  phénomènes  d’inhibition,  plutôt  que  d’une  intoxi¬ 
cation  chez  un  individu  particulièrement  susceptible. 
JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  DORDEAUX.  —  Pronostic  de 
la  tuberculose  subaiguë  du  nourrisson  (R.  Cri'chet, 
n“  37,  14  septembre  1913). 

La  tendance  à  la  qétiêralisationestwnAes  traits  caracté¬ 
ristiques  de  la  morbidité  de  l’enfance,  quelle  que  .soit 
l’origine  de  l’affection  considérée,  qu’il  s’agi.sse  d’une 
infection  primitivement  pulmonaire,  digestive  ou  cutanée 
et  qu’il  s’agisse  d’un  type  clinique  à  forme  aiguë  ou  à 
forme  chronique.  «  Ces  particularités,  depuis  longtemps 
pre.sseuties,  ont  été  magi.stralement  mises  en  relief 
dans  une  étude  remarquable  du  professeur  Marfan  (Pra¬ 
tique  des  maladies  des  enfants,  t.  I,  rgoq),  à  laquelle 
il  n’y  a  rien  à  ajouter.  » 

Cette  morbidité  spéciale  explique  la  marche  de  la 
tuberculose  du  bas-âge,  sa  tendance  à  la  diffusion,  à 
l'aggravation  qui  lui  est  si  particulière. 

REVUE  MÉDICALE  DE  L'EST.  —  Diabète  et  gestation 
•  (A.  Fruiiin.shoi,z,  n"  rS,  15  septembre  1913). 

La  syphilis  et  le  diabète  présentent  une  analogie  d’ac¬ 
tion  sur  les  [produits  [ovulaires.  Comme  la  syphilis,  le 
diabète  «fait»  le  «gros  œuf»,  c’est-à-dire  le  gros  enfant, 
qu’accompagne  beaucoup  de  liquide  anrniotique  et  que 
suit  un  énorme  placenta  ;  comme  la  syphilis,  le  diabète 
tue  l’enfant  soit  au  cours  de  la  vie  intra-utérine  : 
soit  au  cours  de  l’accouchement  ou  dans  les  premières 
heures  de  la  vie  extra-utérine  ;  comme  la  syphilis,  il 
crée  «  l’inaptitude  à  la  vie,  »  inaptitude  qui  fait  contraste 
souvent  avec  les  plusibelles  apparences.  Il  importe  donc 
qu’on  recherche  systématiquement  le  diabète  dans 
les  cas  où  lesenfauts  meurent  en  série  au  terme  ou  au 
voisinage  du  terme  de  la  grossesse. 

MÉDECINE  MDDERNE.  —  La  radiographie  dans  le 
diagnostic  des  corps  étrangers  intra-oculaires 
(L.  GenE'I'  et  P.  Maloï,  n»  9,  septembre  1913). 
jusqu’en  ces  dernières  années,  il  n’était  pas  possible 
de  savoir  si  à  la  suite  d’un  traimiatisme  un  corps  étranger 
non  magnétique  était  contenu  dans  un  œil  opacifié.  La 
première  radiographie  des  corps  étrangers  métalliques 
fut  faite  le  3  mars  1896  par  Von  Duyze. 

Grâce  aux  perfectionnements  apportés  à  la  teclmique, 
dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  on  pourra  dire  avec 
certitude  qu’il  y  a  ou  non  un  corps  étranger  et  même  lors¬ 
qu’il  s’agira  d’éclats  de  verre  et  de  pierre  (cas  fréquents) 


beaucoup  plus  transparents  que  les  métaux  aux  rayons  X, 
on  pourra  obtenir  des  indications  utiles  d’uue  radiographie. 
Le  bois  seul  se  laisse  traverser  facilement  par  les  rayons. 

Pour  préci.ser  le  diagnostic,  on  s’entourera  donc  des 
renseignements  les  plus  précis  sur  les  circonstances  de 
l’accident.  S'il  s'agit  d'un  accident  du  travail,  ou  notera 
les  conditions  exactes  de  travail  au  moment  de  l’accident, 
on  se  reniseignera  sur  la  nature  des  instruments  dont  se 
servait  le  blessé  et  sur  la  nature  des  matériaux.  Pour 
conclure,  il  n’y  a  certitude  sur  la  présence  d’un  corps 
étranger  du  globe  oculaire  que  si  on  le  palpe  avec  les 
doigts  (la  palpation  peut  faire  faire  le  diagnostic  de  corps 
étranger  intra-oculaire  volumineux,  alors  que  l’œil  est 
plein  de  sang,  donc  inéclairable),  que  si  on  le  voit  à 
Tophtalmoscope  ou  que  s’il  est  révélé  par  une  radiographie. 
JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Suppuration  intra¬ 
crânienne,  trépanation,  guérison  (B.vbinski,  11“  39, 
27  septembre  1913). 

Durant  un  an  et  demi,  un  jeune  homme  avait  présenté 
des  crises  de  convulsions  localisées  dans  la  moitié  droite 
du  corps.  Puis  se  développèrent  une  hémiparésie  avec 
hémianesthésie  portant  particulièrement  sur  le  sens  sté- 
réognostique,  de  la  céphalée,  des  vomissements  et  de  l’af¬ 
faiblissement  intellectuel.  L’examen  ophtalmoscopique 
montra  l’œdème  de  la  papille.  Se  fondant  sur  les  troubles 
de  motilité  peu  prononcés,  les  réflexes  tendineux  à  peine 
exagérés,  et  les  troubles  de  sensibilité  au  contraire  très 
marqués,  on  conclut  à  nue  lésion  de  la  région  pariétale, 
en  arrière  de  la  région  rolandique.  Le  traitement  spéci¬ 
fique  ayant  été  infructueux,  on  tente  mie  trépanation. 

Dès  le  premier  temps,  du  fait  d’adhérences,  la  dure-mère 
fut  donc  rompue  et  l’on  vit  sourdre  une  goutte  de  pus. 
On  ouvrit  alors  largement,  on  trouva  une  collection  sous- 
dure-mérienne  avec  40  grammes  de  pus  et  ou  draina. 
Un  mois  et  demi  après,  le  malade  reprenait  ses  occupa¬ 
tions.  Or  ce  malade  avait  été  examiné  an  point  de  vue 
auriculaire,  nasal,  laryngé  et  l’on  n’avait  rien  trouvé. 
PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Les  attelles  plâtrées  dans  le 
traitement  des  fractures  (Duity  de  FKEXEr,i.E, 
n°  38,  20  septembre  1913). 

Pour  modeler  l’os  fracturé,  les  attelles  de  chanvre  plâtré 
ou  mieux  encore  des  mèches  de  coton  seront  les  meilleures. 

Pour  maintenir  solidement  dans  l’axe  le  membre  frac¬ 
turé,  les  attelles  de  tarlatane  devront  être  employées. 

Pour  pger  un  membre  dans  une  attitude  favorable,  les 
attelles  de  carton  plâtré  seront  les  plus  pratiques. 

«  Quelle  que  soit  leur  armature,  les  attelles  valent  ce 
que  vaut  la  bouillie  plâtrée  qui  les  Imbibe,  et  la  bouillie 
vaut  ce  que  vaut  le  plâtre  qui  a  servi  à  la  faire. 

Aussi  je  vous  conseille  de  faire  très  attention  au  plâtre 
que  l’on  vous  apporte  pour  confectionner  un  appareil, 
sinon  toute  votre  habileté  pourra  être  mise  en  échec  par 
la  mauvaise  qualité  du  plâtre. 

Spécifiez  bien  sur  votre  ordonnance  ;  Plâtre  à  modeler 
bien  sec  dans  une  boîte  métallique. 

Le  plâtre  doit  être  sec,  conservé  dans  une  boîte  métal¬ 
lique  hermétiquement  fermée,  à  l’aide  d’une  bande  de 
papier  on  de  diachjdon  collée  tout  le  long  de  la  fente  qui 
sépare  le  bord  du  couvercle  des  parois  de  la  boîte. 

Le  plâtre  que  l’on  vous  apporte  dans  un  sac  de  papier 
est  un  plâtre  qui  a  été  à  l’air  ;  il  a  bien  des  chances  d’être 
éventé,  humide.  Si  vous  n’en  avez  pas  d’autre  acceptez-le 
comme  pis-aller,  mais  n’hésitez  pas  à  signaler  sa  mau¬ 
vaise  qualité  dont  dépend  celle  de  l’appareil». 

PRDVINCE  MÉDICALE.  —  Les  accidents  du  sevrage 
(A.  Moussous  et  E.  LEUUET,  n“  39,  27  septembre  1913). 
Il  faut  savoir  qu’il  existe  des  cas  où,  même  réduits  à 
une  proportion  raisonnable,  lait  ou  œufs  doivent  être 
absolument  rayés  de  l’alimentation  du  sevrage. 
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cieUement  rndoptém  dana  lem  Hôpitaux  de  Faris  et  de  la  Mari 


PEPTONE  CATILLON 


IVIN  HPEPTONE  CATILLONI 


PIPÉRAZINE  MIDY 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 

vol.  ln-8  écu  de  516  pages,  avec  204  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  i 


FOULARD 

Ophtalmologiste  des  Hôpitaux  de.  Paris 

LA  PRATIQUE 
OPHTALMOLOGIQUE 

ù  l’usage  des  Praticiens 


1912.  I  vol.  in-i6,  368 
noires  et  coloriées,  cari 


Libraire  J.-B.  BAILLIERE  &  FILS.  19,  rue  Hautefeuille,  PARIS 

traitement  des 
MALADIES  CUTANÉES 
ET  VÉNÉRIENNES 

Par  les  Docteurs 
AUDRY 

Professeur  û  la  Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 

DURAND  et  NICOLAS 

Professeur  et  Agrégé  ù  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon. 

1  volume  in-S  de  692  pages,  avec  149  figures. 
Cartonné . ". _  12  fr. 


Les  Analyses  d'Urines  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 

Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d'un  élégant  portefeuille  facilement 
transportable  dans  la  poche,  se  pré.sentcnt  sous  3  modèles  : 

1“  Trousse  Index  ''  La  Dosurlne"  destinée  à  la  recherche  qualitative  de  l’Albumine 
ou  du  Sucre. 

2»  Trousse  A  “  La  Dosurlne  ",  destinée  à  doser  l'Albumine  contenue  dans  l’Urine  ; 
30  Trousse  D  “  la  Dosurlne  ",  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  s  S  francs  (Franco  B  fr,  30) 

Ampoules  de  renouvellement  :  la  belle  de  10,  2  fr.  50  (france  2  fr.  75)  :  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr.) 
Remise  de  i5  0/0  d  MM.  les  Médeeins 

“  Société  la  Dosurine  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


Clinique  Médicale 

DE 

rtlôtel'Dieu  de  Paris 


le  Professeur  A.  GILBERT 


J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  éditeurs,  à  Paris 


RADIUMTHERAPIE 

par  les  D" 

WICKHAM  et  DEGRAIS 


1912,  I  vol.  grand  in-8,  876  pages  avec  147  figures 
et  16  planches  coloriées .  18  fr. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


MM.  Trenel  et  Capgras  montrent  les  pièces  et  les 
préparalions  d’une  vieille  délirante  qui  n’avait  présenté 
aucun  symptôme  hypophysaire  et  qui  succomba  à  une 
asystolie  d’origine  myocarditique.  Une  tumeur,  de  la  gros¬ 
seur  d’un  marron,  trouvaille  d’autopsie,  s’était  creusée 
une  loge  dans  la  base  du  cerveau,  un  épitliélionia  à 
petites  cellules  ayant  commencé  à  proliférer  hors  de  sa 
capsule  fibreuse.  1,’origine  précise  de  la  tumeur  reste  dou¬ 
teuse  (Soc.  clinique  de  médecine  mentale,  i6  juin  1913). 

MM.  Dide  et  Pezet  (asile  de  Toulouse)  étudient  le 
syndrome  occipital  caractérisé  par  l’amnésie  continue, 
la  perte  de  la  notion  du  temps  et  de  l’espace,  la  fabulation 
de  compensation,  la  cécité  verbale  et  littérale,  l’hémia¬ 
nopsie  latérale  homonyme  droite  ou  bilatérale,  suivant 
que  la  lésion  est  unique  ou  bilatérale.  Bans  le  cas  rapporté, 
suivi  d’autopsie,  le  syndrome  occipital,  dû  à  un  ramol¬ 
lissement  occipital  siégeant  à  la  face  interne  des  deux 
hémisphères,  s’est  trouvé  associé  à  une  lésion  médiane  et 
limitée  du  corps  calleux  qui  s’est  manifestée  pendant  la 
vie  par  une  dyspraxie  motrice  générale  (.S'oc.  clinique 
de  médecine  mentale,  16  juin  1913). 

Une  malade  de  soixante-cinq  ans  montrait  depuis  deux 
ans  de  la  dépression,  des  idées  hypocondriaques,  avec 
tentatives  de  sucide.  La  démence  devint  progressive, 
s’accompagnant  de  noinljreux  signes  physiques  de  niéuin- 
go-eucéphalite  chronique,  sans  symptômes  d’affection 
cérébrale  localisée  ou  cérébelleuse  ni  de  tabes.  Mais  l’état 
intellectuel  spécial  paraît  caractéristique  de  la  paralysie 
générale  sénile.  Une  malade  semblable  a  été  présentée 
en  juillet  1911  par  M.  Trénel  (Puillet,  -Soc.  clinique 
de  médecine  mentale,  21  juillet  1913). 

Un  soldat’ considéré  par  tous  ses  chefs  comme  un  pares¬ 
seux,  avec  un  passé  de  .souteneur  et  deux  condamnations 
pour  coups  et  blessures,  avait  au  régiment  une  aversion 
singulière  pour  tout  effort  physique  :  au  moment  des  exer¬ 
cices,  il  disait  à  celui  qui  commandait  :  «  Mettez-moi  en 
cellule,  je  préfère  cela  à  l’exercice.  »  Un  jour,  ne  voulant 
pas  assister  à  ime  marche  militaire,  sans  motif  avoué, 
il  fut  mis  en  prévention  de  conseil  de  guerre.  Il  avait 
déjà  antérieurement  refusé  d’obéir  par  simple  imitation, 
répétant  ainsi  spontanément  le  geste  d’un  camarade  ; 
et  avait  été  condamné  à  un  an  de  prison. 

Quand  on  l’interrogea  sur  les  motifs  de  son  refus,  il 
se  renferma  dans  nu  mutisme  absolu.  On  s’aperçut  qu’on 
avait  affaire  à  un  débile  pervers  devenu  dément  précoce, 
avec  préoccupations  hjqjocondriaques.  Ce  malade  croyait 
avoir  une  maladie  de  coem-  et  conformant  ses  actes  à 
cette  crainte,  il  ne  faisait  absolument  plus  rien,  ayant 
supprimé  toute  activité  physique  ;  tel  était  le  motif  de 
cette  paresse  devenue  fréquente  au  régiment  comme 
forme  d’indiscipline  morbide  (Haury,  Soc.  clinique  de 
médecine  mentale,  21  juillet  1913). 

Les  nombreux  essais  faits  jusqu’à  présent  dans  le 
but  de  transmettre  le  choléra  au  singe,  par  ai)Sorption 
de  produits  virulents,  sont  restés  sans  succès.  MM.  Poi¬ 
tevin  et  Violle  ont  eu  l’idée  d’administrer  tout  d’abord 
des  purgatifs  à  leurs  animaux  et  de  leur  faire  ingérer 
ensuite  des  vibrions  toxigènes  ;  ils  ont  ainsi  réussi 
leurs  expériences. 

.\  deux  singes  de  l’espèce  Cynomolgus  préparés  par  un 
jeûne  de  vingt-quatre  heures,  ils  introduisirent  par  la 
sonde  gastrique  10  grammes  de  sulfate  de  soude,  et,  au 
moment  où  la  purgation  était  intense,  o«'',4o  de  bicarbo¬ 
nate  de  soude.  Vingt  minutes  après,  les  auteurs  injec¬ 
tèrent  de  même  une  culture  vibrionienne  virulente.  Les 
deux  animaux  succombèrent  rapidement  avec  de  l’hypo¬ 
thermie  et  présence  de  nombreu.x  vibrions  dans  le  con¬ 
tenu  intestinal  et  le  raclage  de  la  muqueuse  de  l’intestin 
grêle.  Cependant  la  bile  et  le  sang  restèrent  stériles. 
{Soc.  de  pathologie  exotique,  9  juillet  1913)- 

Les  expériences  entreprises  par  M.  Gauducheau 


et  ce  que  l’on  sait  de  la  variole-vaccine  ont  suggéré  à 
l’auteur  l’hypothèse  que  le  virus  unique,  commun, 
filtrant  et  invisible,  serait  en  symbiose  à  prédominance 
staphylococcique  dans  la  vaccine  et  streptococcique 
dans  la  variole. 

I/évolution  des  maladies  (exanthème  ou  non)  parait 
déterminée  par  la  nature  de  la  réaction  leucocytaire 
au  point  de  pénétration  du  virus.  La  tran.sformation 
serait  possible  par  variation  des  proportions  relatives 
et  de  l’activité  des  deux  espèces  pyogènes  ;  les  deux 
symbioses  sont  capaliles  de  jn-oduire  l’exanthème, 
mais  l’état  vaccinal  étant  plus  fortement  pyogène  pos¬ 
sède  plus  d’effet  de  localisation  et  inversement  pour 
la  variole  {Soc.  de  pathologie  exotique,  9  juillet  1913). 

MM.  Laveran  et  Roudsky  ont  expérimenté  sur  la 
souris  et  le  rat  dans  les  trypanosomiases,  le  galyl, 
produit  arsenical  préparé  par  M.  Mouneyrat.  Ils  ont 
montré  que  le  galyl  est  très  actif  sur  les  trypanosomes 
Brucei,  Evansi,  rhodesiense,  soudanense  et  hippicum  ; 
il  agit  également  sur  le  gambicnsc.  Par  contre,  le  médi¬ 
cament  se  montre  sans  effet  dans  d’autres  infections  à 
trypanosomes  {dimorphon,  congolense,  pecorum).  11  est 
connu  que  l’activité  d’un  médicament  varie  souvent 
d’une  espèce  de  trypanosomes  à  une  autre,  mais  il  est 
exceptionnel  que  la  séparation  entre  les  trypanosomes 
sensibles  et  les  flagellés  réfractaires  soit  aussi  tranchée 
qu’elle  est  ici  (Soc.  de  pathologie  exotique,  9  juillet  1913). 

M.  Brindeau  a  observé  récemment  deu.x  cas  d’uté¬ 
rus  septus  gravides  qui  présentent  quelque  intérêt. 

Tout  d’abord  dans  les  deux  cas,  on  aurait  pu  penser  à 
un  fibrome  compliquant  la  gro.sscsse,  tellement  la  tumeur 
faisait  corps  avec  l’utérus  (dans  la  première  observa¬ 
tion,  la  présence  d’un  .seul  col  rendait  encore  l’erreur 
plus  facile).  Cependant  dans  les  deux  observations  ou 
sentait  nettement  les  ligaments  ronds  de  la  corne  non 
gravide. 

«  Un  autre  point  plus  délicat  était  de  se  demander  à 
quelle  variété  d’utérus  double  on  avait  affaire.  Nous 
avons  cru  pouvoir  poser  le  diagnostic  d’utérus  septus. 

lîn  effet,  dans  les  deux  cas,  la  corne  non  gravide  remon¬ 
tait  nettement  au-dessus  de  l’ombilic,  entraînée  par  la 
corne  gravide,  ce  qui  ne  se  passe.' pas  lorsqu’on  se  trouve 
en  présence  d’un  utérus  bicorne,  la  corne  vide  s’éloignant 
peu  du  détroit  supérieur. 

Au  point  de  vue  clinique,  il  est  intéressant  également  de 
signaler  la  marche  de  la  grossesse,  différente  suivant  les 
deux  cas.  Bans  le  premier,  qui  était  un  utérus  septus 
incomplet  (subseptus),  les  grossesses  se  sont  accompagnées 
de  pertes  sanglantes  et  de  douleurs.  Bans  le  second, 
au  contraire,  la  grossesse  ne  s’est  accompagnée  d’aucun 
accident.  B’autre  part,  dans  le  premier  cas,  l’utérus  ne 
s’est  habitué  que  peu  à  peu  à  subir  le  développement  de 
l’œuf,  tandis  que  dans  le  second  la  femme  est  allée  à 
terme  du  premier  coup.  Il  semblerait  donc  que  l’utérus 
subseptus  soit  moins  tolérant  que  le  septus  vrai,  ce  qui  ne 
serait  pas  étonnant,  puisque  les  deux  cornes  étant  moins 
indépendantes,  les  contractions  de  l’iine  doivent  provo¬ 
quer  plus  facilement  les  contractions  de  l’autre.  Baisons 
remarquer,  en  outre,  que  l’acconcliement  s’est  fait  très 
rapidement  dans  le  cas  11“  2,  quoique  le  travail  ne  se  soit 
produit  qu’avec  une  moitié  d’utérus.» 

Un  dernier  point  intéressant  à  se  demander  était  celui 
de  la  conduite  à  tenir.  «  à  la  suite  des  travaux  de  IVinckel, 
Cross,  Gillesson,  etc.,  ou  tend  à  traiter  chirurgicalement 
certaines  malformations  utérines.  Slais  comme  la  pre¬ 
mière  malade  avait  expulsé  deux  fœtus  avant  terme, 
étant  donné  que  la  seconde  grossesse  avait  duré  plus 
longtemps  que  la  première,  nous  avons  pensé  qu’une  troi¬ 
sième  se  rapprocherait  encore  plus  du  terme,  c’est  ce  qui 
est  arrivé.  »  (Soc.  d'obstétrique  ’ct  de  gynécologie,  9  juin 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  INTERNATIONAL  DE  MÉDECINE 
DE  LONDRES 

SECTION  DE  CHIRURGIE 

Treize  essais  de  greffes  osseuses  et  articulaires. 

Cette  coiiiiuunicatioii  de  51.  Mauclaire  (Paris) 
mériterait  d’être  loiigueiiieiit  rapportée  ;  elle  a  donné 
les  résultats  des  essais  faits  depuis  trois  ans  dans  les 
cas  de  néoplasme  osseux,  de  fracture,  d’ostéite  et  d’anky- 

Déviations  de  la  colonne  vertébrale  traitées  par  la 
transplantation  osseuse. 

M.  F.  H.  Albee  (de  New-York)  donne  les  résultats 
de  175  transplantations  osseuses,  le  transidant  étant 
emprunté  au  tibia. 

Arthroplastie  et  ostéoplastie. 

51.  J.-B.  Murphy  (Chicago)  montre  par  des  projec¬ 
tions  les  merveilleux  résultats  des  arthroplasties  qu’il  a 
xécutées.  Il  place  entre  les  surfaces  osseuses,  qu’il  a 
ciselées,  soit  du  muscle,  soit  du  fascia,  de  façon  à  empêcher 
la  soudure  osseuse. 

Anastomose  artérioso-veineuse  pour  gangrène  menaçante. 

51.  Ch.  Goodman  (de  New-York)  relate  les  résultats 
de  son  expérience  d’anastomose  artério-veineuse  pour 
1 5  cas  de  gangrène  menaçante  :  6  succès.  Les  malades 
étaient  d’âge  variable  (de  vingt-huit  à  quatre-vingt- 
sept  ans).  Plusieurs  cas  (8)  qui  semblaient  heureux 
nécessitèrent  dans  la  suite  une  amputation.  51.  Goodman 
considère  que  cette  opération  doit  être  essayée  avant 
d’en  venir  à  l’amputation. 

Le  traitement  des  sinusites  et  des  empyèmes  par  la 
pâte  blsmutliée. 

51.  Beck  (Chicago)  expose  l’état  présent  de  l’emploi 
de  la  pâte  bismuthée  dans  les  suppurations  anciennes. 

51.  Mayer  (Bruxelles)  considère  les  incisions  transver¬ 
sales  comme  presque  toujours  indiquées  dans  la  lapa¬ 
rotomie  sous-ombilicale. 

M5L  ’Wickham  et  Degrais  (Paris)  font  quelques 
réserves  sur  l’utilité  que  le  radium  peut  présenter  dans 
le  traitement  des  tumeurs  malignes.  Pour  qu’on  puisse 
rendre  service  au  chirurgien,  il  faut  que  tous  les  points 
‘  d’une  tumeur  soient  irradiés  d’une  façon  homogène. 
Voici  les  titres  des  dernières  communications  : 

Arrêt  de  l’hémorragie  hépatique.  —  Ch.  Borszeky 
(Budapest). 

Un  nouveau  facteur  causal  de  pancréatite.  —  Archi- 
bald  (5Iontréal). 

Stase  intestinale  post-opératoire.  Emploi  intra-abdo- 
minai  de  l’huile.  —  P.  Burrows  (New-York). 

Emploi  de  la  position  de  Fowler  en  chirurgie  abdomi¬ 
nale.  —  Russel  S.  Fowler  (Nerv  York). 

Résultats  des  injections  de  paraffine  dans  les  diffor¬ 
mités  nasales.  —  Echstein  (Berlin). 

Artério-thrombose  du  mésentère  et  thrombo-phlébitc. 
—  Laplace  (Philadelphie). 

Traitement  ambulatoire  des  fractures.  —  Hacken- 
bruch  (Wiesbaden). 

Traitement  des  fractures  du  membre  supérieur.  — 
Fischer  (Budapest). 

Traitement  des  luxations  anciennes.  ■ —  Bollinger 
(Budapest). 

Greffes  de  peau.  —  Minervini  (de  Naples). 

Cirrhose  du  mésentère.  —  Krynsky  (Varsovie). 


SECTION  D'ORTHOPÉDIE 

Le  professeur  Kuttner,  absent,  ne  jmt  lire  sou  rap- 

Traitement  de  la  paraplégie  spastique. 

Dans  son  rapport  51.  Muirhead-Little  fit  d’abord 
l’historique  de  la  maladie  de  Little. 

Jusqu’ici  des  cas  de  paraplégie  spasmodique  et  d’hémi¬ 
plégie  de  l’enfance  ont  été  très  améliorés  ou  soulagés 
par  le  traitement  orthopédique  portant  sur  les  muscles 
et  les  tendons. 

La  névrotomie  partielle  ou  complète,  l’injection  d’alcool 
sur  le  trajet  des  nerfs  et  les  transplantations  de  nerfs  ont 
été  employées  sans  succès.  Dans  les  plus  mauvais  cas 
seulement,  on  peut  avoir  recours  à  la  modification 
apportée  par  Porster  à  l’opération  de  Bennett,  consistant 
à  sectionner  les  racines  postérieures  des  nerfs.  En  cette 
occurrence,  il  y  a  là  une  innovation  utile.  L’opération  eu 
un  temps  et  la  rhizotomie  près  du  cône  médullaire  sont 
les  opérations  de  choix. 

.Aucun  traitement  n’a  de  valeur  dans  les  cas  d’idiotie, 
d'épilepsie  ou  d’athétose. 

51.  le  P'  Vulpius  (d’Heidelberg)  montre  que  la  mor¬ 
talité  de  l’opération  de  Fœrster  est  d’environ  8  à  10  p.  100 
Les  rechutes  après  l’opération  ne  sont  pas  exception¬ 
nelles.  Le  traitement  consécutif  est  de  la  plus  haute 
importance. 

5151.  Macnamara  et  Laming  Evans  (de  Londres) 
ont  eu  trois  cas  opérés,  deux  furent  très  améliorés,  un  ne 
retira  aucun  bénéfice  de  l’intervention. 

51.  Redard  (de  Paris)  dit  qu’on  ne  doit  pas  oublier 
les  vieilles  méthodes  ;  ou  obtient  souvent  de  très  bons 
résultats  au  moyen  d’ostéotomie,  de  transplantations 
de  tendons. 

51.  Fœrster  (de  Breslau)  expose  ses  résultats  par 
des  projections. 

51.  Menciëre  (de  Reims)  n’a  pu  encore  se  décider 
à  pratiquer  dans  la  paralysie  spastique  l’opération  de 
Fœrster. 

Pour  51.  Frœlich  (de  Nancy),  l’application  de  l’opé¬ 
ration  de  Fœrster  dans  le  Little  est  exceptionnellement 
indiquée. 

51.  Spitzy  (de  Vienne)  expose  le  procédé  de  Stoffel 
pour  isoler  et  diviser,  dans  un  nerf,  les  branches  qui 
vont  aux  muscles  contracturés. 

51.  Denucé  (de  Bordeaux)  a  pratiqué  dans  un  cas 
la  section  des  racines  postérieures,  la  contracture  a 
diminué,  mais  ou  a  été  obligé  néanmoins  de  recourir 
aux  moyens  orthopédiques. 

Mal  de  Pott. 

Devant  une  galerie  attentive,  F. -H.  .Ai.bEE  (de  New- 
York)  pratiqua  au  Royal  National  Orthopédie  Hospital 
son  opération  ostéoplastique  sur  un  malade  de  51.  5Iuir- 
head-Little. 

Luxation  congénitale  de  la  hanche. 

D’intéressantes  communications  furent  lues  pat 
51.  Jackson  Clarke  (Londres),  Tokrame  Rugh  (Phila¬ 
delphie),  5IUI.I.ER  (Berlin),  Frcewcii  (Nancy). 

Scoliose  et  méthode  d’Abbott. 

51.  Lovett  (de  Boston)  montre  que  le  massage  et  la 
gymnastique  qui  donnent  de  bons  résultats  dans  les 
scolioses  d’attitude  sont  incapables  de  corriger  de  véri¬ 
tables  déformations  osseuses.  Le  traitement  de  choix 
paraît  être  le  redressement  forcé  suivi  de  l’application 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


Reconstituant  général,aussi  énergique  qu’inoffensif, estau  phosphore  ce  que  le  cacodylate  està  l’arsenic  1 


Saccédanô  INODORE  da  Salicylate  de  Méthyle, 

Spécifique  des  RHU IW  ATISM  ES  aigus  et  chroniques. 

L’ininarène  est  INODORE,  NON  IRRITANT,  et  mieux  absorbé  par  la  peau  que 
toutes  les  autres  préparations  salicylées.  Se  prescrit  aux  mêmes  doses  que  le 
Salioylate  de  Métnyle,  pur  ou  associé  à  un  liniment  ou  à  une  pommade.  ' 

Pharmacie  du  D>  André  GIGON,  7,  Rue  Coq-Héron,  PARIS. _ 


Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 


Maladies  Microbiennes  en  Générai 

Par  P.  CARNOT 

Pn,fe.cur  Pans, 

6“  tirage,  19H,  1  vol.  in-8  do  268  p.,  avec  73  fig.  noiro.s 

coloi  iiîes,  broché  :  6  Ir.  ;  cartonné .  7  l'r.  E 

(Nouoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 


SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antinivralstique 

PEPTO-VALERI/INE  liquide  «iu  gigon 

un  I  CRIA  une  C  CAPSULES  *  VilériM. 

lALCnlAnUOt  GLUTINISÈES  -  Irdcbe  •Krillate - 

Suppression  de  l' Odeur,  des  Nausées  et  de  l’Intolérance 


Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  GALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 


(Nouoeau  Truité  de  Médecine  et  de  Thérupeutique) 
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Reçoit,  lit  et  découpe  tous  les  Journaux  et  Revues 
et  en  fournit  les  extraits  sur  tous  les  sujets  et  per¬ 
sonnalités. 
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LA  ROUTE  DES  ALPES 


EVIAN  —  THONON 

Grand  Service  d’auto-cars  (ler  Juillet  ■ 


NICE 

15  Septembre  1913) 


Le  service  d’Auto-Cars  de  la  Route  des  Alpes,  cette  merveilleuse  attraction  touristique,  va  recommencer  à  fonction- 
ner  a  partir  du  Juillet,  jusqu’au  i5  Septembre  prochain.  —  Un  nouvel  itinéraire  comporte,  celte  année,  la  visite  de 
la  Grande  Chartreuse,  qui  constituera  un  attrait  de  plus,  appelé  à  augmenter  encore  le  succès  de  celte  magnifique 
traversée  des  grands  massifs  des  Alpes,  au  cours  de  laquelle  le  touriste  elTectuera  plus  de  5oo  kilomètres  en  automobile. 
Pour  tous  renseignements,  s’adresser  aux  gares,  bureaux  de  ville  et  Agences  de  voyages.  Il  est  intéressant,  aussi. 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


d’mi  bon  corset  plâtré.  L’attitude  recoinmandée  par 
Abbott  e.st  sans  doute  l’attitude  la  meilleure  à  donner 
au  malade  au  moment  de  l’application  de  cet  appareil 
plâtré. 

Pour  M.  A.  Schanz  (Dresde),  le  plus  grand  nombre 
des  scolioses  juvéniles  malignes  est  engendré  par  le  rachi¬ 
tisme  dit  tardif,  qui  n’est  pas  du  tout  le  vrai  rachitisme. 
C’est  une  maladie  de  nature  inconnue,  et  qui  est  très 
rebelle  à  la  thérapeutique.  C'est  là  le  point  faible  de  toute 
la  thérapie  de  la  scoliose. 

Une  énorme  affluence  se  réunit  à  \’ Astrophysics 
Thcatre  of  the  Impérial  College  pour  entendre  Edvillie  G. 
Abbott  exposer  sa  méthode  déjà  célèbre. 

Pour  M.  Redard  (Paris),  la  méthode  d’Abbott  est 
d’origine  trop  récente  pour  que  l’on  puisse  affirmer 
qu’elle  ne  sera  pas  souvent  suivie  de  récidives. 

M.  Max  Bohm  (Berlin),  dans  une  communication 
illustrée  par  des  projections,  indique  le  rôle  des  anomalies 
congénitales  dans  la  pathogénie  de  la  scoliose. 

M.  Mauclaire  (Paris)  montre  les  radiographies  de 
deux  cas  anormaux  de  scoliose  cervicale  primitive. 

M.  Vulpius  (d’Heidelberg),  d’après  50  cas  person¬ 
nels,  estime  que  la  nouvelle  méthode  donne  des  résultats 
sans  doute  supérieurs  à  ceux  obtenus  jusq\i’à  ce  jour. 
Mais  il  est  nécessaire  de  savoir  choisir  les  cas  appropriés. 

M.  Mencière  (Reims)  croit  que  le  principe  d’Abbott 
«colonne  en  flexion»  ajouté  à  celui  de  l’auto-modeleur 
«  correction  active  .sous  appareil  passif  »  doit  changer  le 
pronostic  de  la  scoliose. 

M.  Roth  (d’Aberdeen)  craint  que  la  photographie 
considérée  comme  moyen  d’apprécier  le  degré  de  cor¬ 
rection  d’une  scoliose  ne  donne  de  fausses  indications. 

Comme  M.  Spitzy  (de  Vienne),  M.  Frœlich  (de  Nancy) 
ne  croit  pas  que  jamais  011  ait  guéri  de  scoliose  mon¬ 
trant  une  forte  torsion. 

M.  Calot  (de  Berck)  est  certain  que  l’on  obtiendrait 
d’excellents  résultats  dans  les  scolioses  hautes  en  appli¬ 
quant  son  corset  en  plâtre  à  grand  col  anx  malades 
traités  par  la  méthode  d’Abbott. 

M.  J.  Gourdon  (de  Bordeaux)  insiste  sur  ce  fait  que  la 
scoliose  de  l’adolescence  est  une  affection  qui  reconnaît 
pour  cause  première  une  maladie  générale  ou  locale, 
s  ouvent  infectieuse. 

M.  Lance  (de  Paris)  est  d’avis  que  la  méthode  d’Abbott 
donne  des  résultats  incomparablement  supérieurs  à 
toute  technique  antérieure  dans  le  traitement  des  scolioses 
graves. 

M.  Calyé  (Berck-sur-Mer)  demande  qu’on  attende 
une  expérience  plus  complète  pour  juger  de  la  méthode. 

Traitement  du  pied  bot. 

M.  Just  Lucas-Championnière  résume  la  technique 
de  sa  méthode  de  traitement  du  pied  bot  par  l’ablation 
de  tous  les  os  du  tarse,  technique  qui  fut  loin  d’être 
approuvée  par  les  membres  de  la  section,  malgré  l’excel¬ 
lence  des  résultats. 

Par  des  projections,  M.  DESFOSSES  montre  la  technique 
et  les  résultats  de  l’arthrodèse  médio-tarsienne  et  sous- 
astragalienne,  opération  parfaitement  mise  au  point 
par  M.  Ducroquet. 

Traitement  de  i’ankyiose. 

M.  S.  Baer  (Baltimore)  a  opéré  52  articulations  en 
interposant  une  membrane  de  vessie  de  porc,  chromée 
et  stérilisée.  Il  a  obtenu,  dans  71  p.  100  des  cas,  des  mou¬ 
vements  volontaires  et  indolores  et  utiles.  La  hanche 
lui  a  donné  les  meilleurs  résultats. 


L’articulation  temporo-maxillaire  donna  également 
des  résultats  très  bons. 

M.  Putti  (de  Bologne)  préfère  employer  les  morceaux 
libres  de  fascia,  coupés  dans  le  fascia  lata. 

M.  Helferich  (d’Eisenach)  demande  que,  dans 
l’intérêt  du  progrès  chirurgical,  on  public  tous  les  cas 

M.  Vulpius  (d’Heidelberg)  montre  des  ankylosés  du 
coude  parfaitement  guéries. 

Traitement  opératoire  de  ia  tuberculose  osseuse  et 
ganglionnaire  chez  l’enfant. 

M.  Stiles  (Édimbourg)  est  très  interventionniste. 

«  J  ’opère  toujours  les  ganglions  et  les  lésions  juxta- 
articulaircs  et  très  .souvent  les  lésions  articulaires». 
En  réponse,  nous  croyons  utile  de  reproduire  les  con¬ 
clusions  de  M.  Ménard. 

«Jamais  je  n’opère  une  hanche  si  elle  n’est  d’abord 
fistuleusc.  Quand  la  fistule  se  produit,  je  tâche  qu’elle 
se  ferme  spontanément  ;  quand  elle  est  infectée,  je  fais 
un  large  drainage  qui  emporte  malheureusement  la  tête 
fémorale,  car  il  est  impossible  de  drainer  un  cotyle  en 
respectant  la  tête  qui  l’occupe. 

«  Si  cette  opération  est  mauvaise  au  ijoint  de  vue  ortho¬ 
pédique,  elle  sauve  la  vie  à  60  p.ioo  de  ceux  qui  seraient 
morts  sans  elle. 

«  Quand  elle  ne  suffit  pas,  je  désarticule  et  je  sauve 
encore  50  p.  100  de  ceux  qui  restent. 

«  Je  pense,  avec  M.  Coniby,  que  les  malades  sont  avant 
tout  des  tuberculeux  et  que  leur  lésion  n’est  que  l’expres¬ 
sion  locale  d’un  ensemencement  général.  Il  faudrait 
donc  une  oeuvre  qui  protégerait  les  tuberculeux  après 
guérison  de  leurs  foyers. 

«Je  pratique  l’héliothérapie  largement,  de  même  que 
les  autres  chirurgiens  de  l’hôpital  maritime  de  Berck, 
MM.  Andrieu  et  Calvé,  et,  avec  eux,  je  suis  conservateur. 
Je  n’opère  que  pour  supprimer  un  obstacle  à  la  gué- 

MM.  Comby,  Andrieu,  d’Oelnitz,  Froelich, 
Koplich,  Freplin  et  Nordheim  interviennent,  approu¬ 
vant  généralement  M.  Ménard. 

On  lit  un  rapport  de  M.  J.  Ridlas  (Chicago)  sur  le 
traitement  mécanique  de  la  coxalgie. 

M.  Julius  Dollinger  (Budapest)  accorde  une  grande 
valeur  à  l’exposition  aux  rayons  solaires. 

Puis  la  tuberculose  ostéo-articulaire  fait  encore  l’objet 
de  communications  de  F. -H.  Albee,  Rollier  (Leysiii), 
Roux  (Nice),  Calot  (Berck),  T.Rugh,  etc. 

MM.  le  P'  Broca  et  V.  Mahar  communiquent  leurs 
très  intéressants  résultats  sur  ; 

La  radiothérapie  dans  les  tuberculoses  locales 

Depuis  un  an  et  demi  ils  ont  appliqué  la  radiothéra¬ 
pie  à  plus  de  200  cas  de  tuberculoses  locales  diverses,  à 
l’hôpital  des  Enfants-Malades  de  Paris.  Leur  statistique 
est  des  plus  favorables. 

Tuberculoses  des  téguments,  26  cas  :  iS  guérisons  com¬ 
plètes  ;  8  améliorations  très  grandes.  Synovites  fon¬ 
gueuses,  7  cas  :  6  guérisons  complètes  et  i  amélioration. 
Adénopathies  tuberculeuses  diverses  (dont  la  plupart  avec 
plaies),  76  cas  :  36  guérisons  complètes  ;  34  améliora¬ 
tions  Considérables  ;  19  améliorations  (actuellement  en 
traitement).  Ostéites  et  ostéo-arthrites  dont  :  21  spina 
ventosa  avec  7  guérisons  complètes  ;  1 1  améliorations 
très  grandes  ;  3  résultats  nuis.  —  14  tumeurs  blanches,  la 
plujmrt  graves,  avec  :  5  guérisons  complètes  ;  8  amélio¬ 
rations  très  grandes  ;  i  résultat  mul. 
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MCTKHHTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mles  DjspepUpsitiir 


"  Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  v 

SüTODiaTrouette-Ferret 

■  à  la  "PAPAlNE” 

avant  ou.  après  oliaque  tétée  ou  toltoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions, 


y  ô  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
/  qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■lin 


lilOI 


Habliesdti  Estomac  MestittsÆttfattf S  Muîtes 

81  RO  P  deTRO  U  ETTE-PER  B  ETà  la  "P  AP  AÏN  E’*  1 

1  ouillerée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr.  le  Flacon.  | 

EI.IXIRdeTROUETTE-PERRETâla‘*PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  ehaque  repas . . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETàla“PAPAlNE” 

1  à  2  caehetî  à  chaque  repas . 4  fr.  la  Boîte. 

Comprimés  deTROUETTE-P  ERRETâ  la  “PAPArN  E” 

2  à  8  comprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 


EiTROUETTE,  IS,  RQS  dis  IllEUtllES-IndDStrielS,  FsrlS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


M.  Tubby  (Londres)  lit  quelques  observations  de  chi¬ 
rurgie  nerveuse  et  indique  une  nouvelle  méthode  de 
imitcment  des  cicatrices  chéloïdicnnes.  Il  obtint  de  bons 
résultats  dans  la  rétraction  de  l’aponévrose  palmaire  par 
l’incision  et  la  fibrolysinc. 

JI.  Mauclaire  eomiminique  un  cas  de  coxa  valga  avec 
hypoflexion  du  col  fémoral.  Il  indique  les  variétés  de  la 
déformation  dite  spontanée  du  poignet  (Maladie  de 
Dupuytren-Madelung) . 

M.  Mencière  (de  Reims)  présente  une  vue  d’en¬ 
semble  de  la  paralysie  flasque  du  membre  supérieur  par 
poliomyélite  antérieure. 

La  section  d’orthopédie  a  décidé  de  fonder  une  Associa¬ 
tion  internationale  de  chirurgie  orthopédique.  Ce  comité 

Pour  l’Angleterre  :  Robert  Joues  (de  Liverpool)  ;  — 
Pour  la  Hollande  :  Murk  J  ausen  (de  Leyde)  ;  —  Pour 
l’Italie  :  Putti  (de  Bologne)  ;  —  Pour  la  France  :  Kir- 
missou  (de  Paris)  ;  —  Pour  les  États-Unis  ;  Lovett  (de 
Boston)  ;  —  Pour  l’Allemagne  :  Vulpius  (d’Heidelberg)  ; 
—  Pour  la  Hongrie  :  Hollinger  (de  Budapest)  ;  —  Pour 
le  Canada  :  Clarence  Star  (de  Toronto)  ;  —  Pour  la 
Russie  :  Turner  (de  Saint-Pétersbourg)  ;  —  Pour  l’Au¬ 
triche  :  Spitzi  (de  Vienne). 

SECTION  D'ÂNESTHÊSIE  GÉNÉRALE  ET  LOCALE 

M.  Tuffier  (Paris)  fit  un  brillant  exposé  des  nouvelles 
méthodes  pour  produire  l’analgésie  rachidienne. 

Le  Pf  Braun  (Zwickau,  Saxe)  montre  que  dans  la 
plupart  des  hôpitaux  allemands,  on  utilise  l’anesthésie 
locale  ou  régionale  dans  50  p.  100  des  opérations. 

Les  méthodes  récentes  d’anesthésie  générale. 

M.  Ferguson  (New-J  ersey  U.  S.  A)  présente  un  nou¬ 
veau  masque  pour  l’anesthésie  à  l’éther. 

M.  John  H.  Cunningham  (Boston  U.  S.  A.)  fait  l’his¬ 
torique  et  indique  les  résultats  de  la  méthode  d’adminis¬ 
tration  de  l’anesthésie  par  la  voie  rectale. 

Le  P'  Bunhard  (de  Nuremberg)  est  partisan  de  l’ad¬ 
ministration  de  l’éther  par  voie  intra-veineuse. 

i,e  pr  Meltzer  (New- York)  donne  les  résultats  de  sa 
méthode  d’anesthésie  à  l’éther  par  voie  intratrachéale. 

M.  Charles  K.  Teter  (Cleveland  U.  S.  A.),  pense  que 
lorsque  le  protoxyde  d’azote  oxygéné,  avec  quelques 
modifications,  est  donné  par  nn  anesthésiste  expert 
dans  .son  administration,  l’anesthésie  est  la  plus  sûre, 
la  plus  agréable  et  la  plus  exempte  de  complications 
post -anesthésiques. 

M.  Descarpontries  (de  Roubaix)  est,  comme  on  le  sait, 
partisan  des  injections  intramusculaires  d’éther. 

Le  pr  Crile  lit  son  rapport  sur  l’anoci-association  :  il 
entend  par  cette  expression  l’exclusion  de  toutes  les 
influences  nocives  psychiques  ou  traumatiques,  au 
cours  de  l’anesthésie. 

M.  Yandell  Henderson  établit  la  comparaison  des 
effets  immédiats  et  éloignés  de  l’analgésie  rachidienne 
et  locale  avec  ceux  de  l’anesthésie  par  inhalation,  par 
rapport  au  shock  organique  et  au  shock  psychique. 

La  méthode  dosimétrique  pour  l’administration  du  chlo¬ 
roforme  est  décrite  par  M.  Dudley  Buxton  (Londres), 
Show  a  fixé  la  limite  de  sécurité  à  2  p.  loo,  et  tous  les 
expérimentateurs  qui  l’ont  suivi  ont  confirmé  cette 
donnée. 

M.  Oliva  (de  Gênes),  d’après  ses  expériences,  conclut 
que  le  chloroforme  a  une  action  plus  énergique,  d’une 
plus  longue  durée  et  plus  toxique  que  l’éther. 


SECTION  D’OBSTÉTRIQUE  ET  DE  GYNÉCOLOGIE 
Traitement  de  l’hémorragie  placentaire  dans  les  derniers 
mois  de  la  grossesse. 

M.  le  P''  Doderleiu  (de  Munich)  traite  la  question 
du  placenta  prœvia  ;  il  préconise  les  mesures  opératoires, 
particuliérement  la  section  intravaginale  dans  les  cas 
difficiles. 

MM.  Essen  Moller,  Munro  Kerr  (de  Glasgow), 
Recascens  (de  Madrid),  Jardiue  (de  Glasgow),  Leb 
(de  Chicago),  Davis  (de  Philadelphie),  P.  Bar  (de  Paris), 
John  Byers  (de  Belfast),  Hastings  Tweedy  (de  Du¬ 
blin)  prennent  part  à  la  discussion. 

Symphysectomie. 

M.  Fritz  Frank  (de  Cologne)  parla  avec  enthousiasme 
en  faveur  de  la  symphysectomie  sous-cutanée,  basée  sur 
une  expérience  de  i  1 7  cas. 

M.  Munro  Kerr  pense  qu’il  y  a  peu  de  différence  entre 
la  symphysectomie  et  la  pubiotomie. 

Traitement  de  la  pyélite. 

M.  O.  Davis  (de  Philadelphie)  préconise  la  néphro¬ 
tomie  dans  les  pyélites  ayant  résisté  aux  moyens  médi¬ 
caux  ordinaires  chez  les  femmes  enceintes. 

M.  Fabre  (de  Lyon)  désigne  sous  le  nom  d’hystéro- 
graphie  une  méthode  de  représentation  automatique  de 
la  contraction  de  l’utérns  pendant  la  puerpéralité. 

Le  Pf  Pozzi  étudie  le  traitement  des  méthodes  cervi¬ 
cales  sténosiques. 

Miss  A.  Louise  Mc  Ileroy  (de  Glasgow)  croit  que  c’est 
dans  l’ovaire  que  doit  se  trouver  l’influence  sur  la  sécré¬ 
tion  et  sur  l’hypertrophie  mammaire. 

Sur  la  façon  dont  se  comporte  l’intérieur  de  l’utérus  à  la 

suite  d'infection  post-partum  ou  après  un  avortement. 

M.  J.  O.  Polak  (de  New-York)  montre  que,  en  cas 
d’avortement,  la  nature  ferme  les  sinus  utérins  par  la 
formation  d’un  caillot  et  que  ce  procédé  est  conservateur 
et  protecteur.  D’après  2.000  cas  d’infection,  on  ne  doit 
jamais  curetter  l’eiidométrium  dans  des  cas  d’infection 
streptococeique  et  le  curettage  de  la  partie  où  s’insère  le 
placenta  favorise  une  thrombophlébite  septique. 

JI.  Tuskai  (de  Budapest)  n’interrompt  jamais  le  cours 
de  la  grossesse  dans  les  maladies  de  cœur,  à  moins  que 
l’albumine  paraisse  dans  l’urine,  que  le  pouls  n’augmente 
de  fréquence,  qu’il  n’y  ait  une  perte  rapide  de  poids  et 
une  diminntion  des  chlorures  dans  l’urine. 

Opérations  plastiques  dans  les  cas  de  malformations 
de  i’utérus  et  du  vagin.  —  M.  Munro  Kerr  (de  Glasgow). 

Sur  la  fonction  bio-chimique  de  l’endomètre  dans 
les  ménorragieset  les  métrorragies.  —  M.  Riddle  GofCe. 

Cancer  de  la  matrice  (corps  et'  col).  Technique  et 
résultats. 

M.  le  De  Ott  (de  Saint  -  Pétersbonrg)  indique 
que  l'opération  de  choix  doit  être  la  méthode  vaginale, 
pour  ainsi  dire  «  élargie  »  ;  les  résultats  acquis  ne  sont 
nullement  inférieurs  à  ceux  de  la  méthode  abdominale  ; 
en  même  temps  le  risque  de  l’issue  mortelle  et  de  lésions 
des  organes  voisins  est  infiniment  moindre.  Les  opéra¬ 
tions  risquées  dans  les  cas  évidemment  désespérés,  qui 
ne  servent  qu’à  l’augmentation  du  pourcentage  opéra¬ 
toire,  doivent  être  complètement  abandonnées. 

M.  W.  Weibei.  lit  le  rapport  de  M.  Wertheim.  La 
plus  importante  de  ses  modifications  est  le  remplissage 
du  vagin  avec  de  la  gaze  trempée  dans  une  solution  à 
5  p.  100  de  nitrate  d’argent. 

Il  n’y  a  pas  eu  de  nécrose  de  l’uretère  dans  les  214  der¬ 
niers  cas.  Sur  714  cas,  la  mortalité  a  été  de  16, 16  p.  100. 
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LI7RES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  oolamss  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Cures  thermales  chez  les  Estadistica  del  servicio]quirur- 


Der  Ursprung  der  Syphilis, 


Br.  (Verlag  von  F.  C.  W.  Vogel). 

Du  pronostic  éloigné  de  l’albu¬ 
minurie  chez  les  femmes 
enceintes,  par  le  Dr  DftoN 
Hibloï,  1913,  in-S,  Br.  {Vigot 
frères,  édit,  à  Paris). 
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Société  Êloctro-lndustrielle  et  Anciens  Etablissements  Mathieu  réunis 

Anonyme  au  capital  de  1.400.000  fr. 
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Moblllar  chirurgical  at  opératoira  | _ Élactricité  médicala _ |  dWpItaux  at  da  Olapanaalraa 


THÉRAPEUTIQUE  OBSTÉTRICALE 
—  ET  GYNÉCOLOGIQUE  — 

Par  les  D'"  CYRILLE  JEANNIN  et  PAUL  GUÉNIOT,  professeurs  agrégés  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

1913,  un  volume  in-8  de  760  pages,  avec  3oo  figures,  cartonné .  14  fr 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot). 
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—  XXXVIl  — 


NOUVELLES 


La  création  de  la  matière.  —  On  se  rappelle  qu’à  la 
Chemical  Society  de  Londres,  sir  William  Ramsay,  après 
avoir  rappelé  qu’il  avait,  avec  M.  Cameron,  obtenu  du 
lithium  aux  dépens  du  cuivre,  et  que  sous  l’influence  de 
l’émanation  la  silice  lui  avait  donné  de  l’acide  carbo¬ 
nique,  a  annoncé  un  fait  encore  plus  extraordinaire.  Sir 
William  Ramsay  devait  prochainement  rendre  du  radium 
qu’on  lui  avait  prêté,  et  il  cherchait  le  moyen  d’obtenir  les 
mêmes  effets  qu’avec  ce  corps  au  moyen  dé  quelque 
autre  procédé.  Il  eut  [l’idée  —  qui  ne  lui  vint  pas  par 
hasard  —  d’essayer  des  ampoules  à  rayons  Roentgen. 
Ayant  chauffé  à  300  degrés  de  vieilles  ampoules  à  rayons  X 
et  eu  ayant  recueilli  et  analysé  les  gaz,  il  décela  parmi 
ceux-ci,  par  le  spectroscope,  la  présence  de  l’hélium  et 
du  néon. 

D’où  vient  cet  hélium  qui  ne  pouvait  préexister? 
S’agit-il,  surtout  après  les  autres  expériences  de  MM.  Coi¬ 
ffe  et  Patterson,  d’une  génération  de  la  matière,  celle-ci 
n’étant,  suivant  M.  Gustave  Le  Bon,  que  de  l’énergie  en 
mouvement? 

Sir  J.  J.  Thomson,  professeur  de  physique  à  l’Uni¬ 
versité  de  Cambridge,  discute  les  expériences  de  sir 
William  Ramsay,  dont  il  semble  ne  point  partager  les  vues. 
Il  dit  que  ses  récents  travaux  lui  ont  appris  que  des 
traces  infimes  de  ces  gaz  rares  que  sont  l’hélium  et  le  néon, 
et  qui,  d’après  sir  William  Ramsay,  furent  créés  à  l’aide 
d’autres  éléments,  existent  dans  certains  corps,  comme 
par  exemple  les  verres  et  les  métaux  employés  pour  les 
applications  des  rayons  X. 

—  Ces  gaz,  ajoute  sir  J.  J.  Thomson,  se  trouvent 
simplement  libérés  sous  l’influence  des  décharges  élec¬ 
triques  ;  ils  ne  sont  pas  obtenus  par  transmutation, 
comme  le  croit  sir  William  Ramsay. 

L’avenir  nous  àpprendra  lequel  de  ces  éminents  savants 
se  trouve  le  plus  près  de  la  vérité. 

Projet  d’écoles  d’infirmières  en  France  —  Le  D'  Doizy, 
député,  a  déposé  une  proposition  de  loi  tendant  à  former 
dans  toute  la  France  des  gardes-malades,  des  «  nurses  » 
laïques.  Voici  quelles  sont  les  dispositions  du  projet  du 
D'  Doizy  : 

Article  premier.  —  Il  est  créé,  dans  toutes  les  communes 
disposant  d’établissements  hospitaliers  sufiisamment  im¬ 
portants,  une  ou  plusieurs  écoles  d’infirmières  et  d’infir¬ 
miers,  annexées  aux  hôpitaux. 

Art.  2.  —  Ces  écoles  sont  placées  sous  l’autorité  des 
commissions  administratives  ;  elles  ont  à  leur  tête  des 
directrices  ou  des  directeurs,  suivant  qu’elles  sont  desti¬ 
nées  à  former  des  infirmières  ou  des  infirmiers. 

Art.  3.  —  Un  prélèvement  de  ...%  sur  les  fonds  du 
Pari  mutuel  est  affecté  : 

1  “  A  la  création  et  au  foiictionnenicnt  de  ces  écoles  ; 

2“  Aux  subventions  renouvelables  qui  pourront  être 
accordées  à  des  écoles  privées  analogues. 

3“  A  la  création  de  bourses  dans  certains  cas  spéciaux. 

Art.  4.  —  La  durée  et  le  programme  des  études  seront 
uniformes,  d’une  part,  dans  toutes  les  écoles  d’infirmières, 
d’autre  part  dans  toutes  les  écoles  d’infirmiers.  ■ 

Un  brevet  d’aptitude  sera  délivré  à  toutes  et  à  tous  les 
élèves  qui  auront  satisfait  à  l’examen  de  fin  d’études. 

Art.  5.  —  Des  règlements  d’administration  publique 
détermineront  les  conditions  d’organisation  et  de  fonc- 
tionnciiient  de  ces  écoles. 

Art.  6.  —  Les  dispositions  de  la  présente  loi  sont 
applicables  à  l’Algérie,  ainsi  qu’aux  colonies  de  la  Gua¬ 
deloupe,  de  la  Martinique  et  de  la  Réunion. 

Contre  la  dépopulation.  —  Dans  son  rapport  à  la 


commision  de  dépopulation,  M.  le  D'  Drouineau  a  repris 
en  les  confirmant,  les  vœux  de  la  ligue  contre  la  mor¬ 
talité  infantile. 

1“  Solliciter  la  réforme  du  code  pénal  en  ce  qui  concerne 
l’avortement  provoqué  et  lui  appliquer  le  système  de 
correctionnalisation. 

20  Solliciter  du  ministre  de  la  justice  une  circulaire 
rappelant  aux  sages-femmes  que  la  loi  de  1892  qui  les 
concerne  ne  les  autorise  qu’à  la  pratique  des  accouche¬ 
ments  et  qu’il  leur  est  interdit  de  se  livrer  à  ce  qu’on 
désigne  généralement  sous  le  nom  de  pratique  des  mala¬ 
dies  des  femmes. 

3“  Solliciter  du  même  ministre  une  circulaire  invitant 
les  parquets  à  exercer  des  poursuites  judiciaires  contre 
toutes  les  sages-femmes  et  même  les  personnes  se  livrant 
notoirement  et  illégalement  à  la  pratique  des  maladies 
des  femmes  et  le  faisant  connaître  par  voie  d’affiches, 
d’enseignes,  d’annonces  ou  autrement. 

4"  Organiser  la  surveillance  des  maisons  d’accouche- 

5“  Appeler  l’attention  des  pouvoirs  publics  sur  les 
funestes  effets  de  la  propagande  faite  par  brochures, 
conférences,  tracts,  en  vue  de  prévenir  les  naissances  et 
d’en  arrêter  le  développement  normal. 

La  commission  chargée  d’examiner  la  proposition 
de  loi  du  regretté  professeur  Launelongue  est  allée  plus 
loin.  Pour  elle,  il  importe  tout  d’abord  que  les  maisons 
d’accouchement  privées  de  toute  nature  soient  l’objet 
d’une  surveillance  administrative,  eu  conformité  des  réso¬ 
lutions  votées  en  1849  par  la  commission  spéciale  présidée 
par  M.  Dufaure  et  reprises  devant  le  conseil  supérieur  dé 
l’assistance  publique  en  1892  par  M.  Drouineau. 

Une  école  d’infirmières  à  Vienne  (Autriche). — Eu  exé¬ 
cution  d’un  décret  du  ministre  de  i’Intérieur,  il  va  être 
ouvert  à  l’hôpital  général  de  Vienne,  une  école  d’infir¬ 
mières  subventionnée  par  la  ville.  Pendant  deux  années 
d’internat,  les  élèves  recevront  toute  l’instruction  profes¬ 
sionnelle  nécessaire,  et  recevront  en  fin  d’étude  un  diplôme 
d’Etat  contre  l’obtention  duquel  elles  devront  s’engager 
à  servir,  pendant  trois  années  au  moins,  dans  les  hôpitaux. 
Les  élèves  doivent  être  âgées  de  dix-huit  ans  an  moins  et 
avoir  une  instruction  générale  suffisante  (brevet  de  l’école 
communale  ou  toute  autre  attestation  correspondante). 
A  la  nouvelle  école  elles  auront  le  logement,  la  nourri¬ 
ture,  le  costume,  les  soins  médico-pharmaceutiques,  tout 
cela  gratuitement.  D’autres  élèves  devront  verser  la 
première  année,  une  somme  mensuelle  de  70  cou¬ 
ronnes 

Service  de  santé.  —  Ont  été  nommés  dans  le  cadre 
auxiliaire  du  service  de  sauté  : 

Au  grade  de  médecin-major  de  deuxième  classe  de  réserve. 

_ mm.  les  médecins-majors  de  deuxième  classe  de  l’armée 

active  démissiounaires  Massol,  Poutet,  Cruzel. 

Au  grade  de  médecin  aide-major  de  première  classe.  — 
M.  le  médecin  aide-major  de  première  classe  de  l’année 
active  démissionnaire  Hourtoulle. 

Ali  grade  de  médecin  principal  de  deuxième  classe  de 
l'armée  territoriale.  —  M.  le  médecin  principal  de  deuxième 
cla.sse  de  l’armée  active  retraité  Ott. 

Au  grade  de  médecin-major  de  première  classe  de  l’armée 
territoriale.  —  M.  le  médecin-major  de  première  classe 
de  l’armée  active  retraité  Vialle. 

Au  grade  de  médecin  aide-major  territoriale.  —  TA.  le 
médecin  aide-major  de  première  classe  de  l’armée  territo¬ 
riale  Luyt. 
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Hôpitaux  de  Paris.  — ■  Concours 
Dlî  I,’IXÏERNAT.  —  Le  jury  est 
provisoirement  composé  de  Mil. 
ïribonlet,  Gaiidy,  Aubertiii,  Belin, 
Lardemiois,  Proust,  Auvray,  Du- 
jarier,  Couvelaire,  qui  ont  accepté, 
Josué,  qui  n’a  pas  encore  fait  con¬ 
naître  son  acceptation. 

CONXOURS  DE  E’EXTERXAÏ.  - 

Pathologie.  —  Séance  du  i'^''  octo¬ 
bre.  —  Question  :  «  Examen  cli¬ 
nique  et  diagnostic  des  orchi- 
épididymites  chroniques.  » 

MM.  Lauzier.  12  ;  I.éger,  9  ;  Mon- 
nier,  14  ;  Moscovici,  4  ;  Jondeau, 
18  1/2  :  Meyer,  19  1/2  ;  l’annier,  ib  ; 
Marchai,  19  ;  Lescot,  18  ;  Lenoir, 
5  :  Mordret,  13  ;  Papillaud,  9  ;  Mil- 
lanitch,  7  ;  Ovion,  15  1/2  ;  Kaplan, 
4  ;  Juge,  8  :  Marcel,  16  1/2,  Lesur, 

Iæ  jury  est  provisoirement  com¬ 
posé  de  MM.  Triboulet,  Belin, 
Lardemiois,  Proust,  Auvray,  Duja- 
licr,  Couvelaire,  qui  ont  accepté  ; 
Aubertin,  Queyrat,  Gandy,  qui 
n'ont  pas  encore  fait  connaître  leur 
acceptation. 

Séance  du  3  octobre.  —  Question  : 
«  De  la  saignée  aux  plis  du  coude, 
technique,  indications,  complica- 

MM.  Marassi,  16;  Pitres,  12; 
Rougicr,  9  ;  Pescher,  1 7  ;  Roy,  6  ; 
Vimal-Charrier  de  Fléchac,  14; 
Rebuffel,  8;  'l'erris,  13;  Sénéclial- 
14;  M"«  Pommay,  15  ;  MM.  Philip, 
peau,  1 1  ;  Placet,  1 2  ;  Trétiakofî, 
10;  Potheau,  14;  Trotsky,  13  1/2; 
Poincloux,  18;  Walser,  19;  M"'-- 
Wolfï,  19;  MM.  Savary,  ii  ;  Pen- 
ther,  10. 

Deuxième  séance  du  3  octobre.  — 
Question  ;  Signes  et  diagnostic  de 
la  phlegmatia  alba  dolens.  » 

MM.  Roche,  8  ;  Thibault  (Régi- 
nald),  10;  Peltier,  12;  Rochcblave, 
1 3  ;  ïhévenot,  8  ;  Wickham,  9  ; 
Picliard  du  Page,  2  ;  Salle,  16  1/2; 
Vannieuwenhuyse,  15;  Rigolagc, 
8  ;  Péril,  7  ;  Salnion,  10  ;  Parant,  1  ; 
Vallée,  6  ;  M''^'  de  Saussines,  19  ; 
MM.  Ruelle,  3;  Rossignol,  15; 
Zviback,  2  1/2. 

Séance,  du  6  octobre.  —  Ques¬ 
tion  :  «  Symptômes  de  la  fièvre 

typhoïde  à  la  période  d’état  et 
prophylaxie.  » 

MM.  Robin,  10;  Roland,  19; 
Pellé,  10;  Reinhold,  10;  Plicque, 
18  1/2;  Thouvenot,  15;  Szarvas, 
12;  Weismann,  17;  Semenon,  14; 
Ségal,  1 2  ;  de  la  Ruelle,  1 2  ;  Phro- 
ninios,  15;  Richard  (Alfred),  7; 
Pick,  10;  Queyroi,  18;  Perlis  et 
Sordinas,  13  ;  Pouillard,  14  ;  Richard 
(Armand),  7  ;  Souchay,  9. 
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Anatomie.  —  Séance  du  octo¬ 
bre.  —  Question  :  «  Veine  cave  infé¬ 
rieure.  » 

M"“  Audroutzellis,  13  ;  MM.  Ala- 
ry,  19  1/2  ;  Bilhaud,  15  ;  Biaise  et 
Blauchet,  18  ;  Choquet,  8  ;  Bécar- 
dit,  19  ;  Blume,  9  ;  Bourlotou,  17  ; 
Breger,  18;  M'i“  Brian,  19;  MM.  Ber¬ 
trand  (Yvaii),  17  ;  Bidermalin,  14  ; 
Biguet,  15  ;  Belelis,  6  ;  Berthier, 
7  ;  Alamartine,  18  1/2. 

Séance  du  2  octobre.  —  Question  : 
-  «  'Trous  de  la  base  du  crâne.  » 

MM.  Fettu,  17;  Humbert,  18; 
M”--’  Finkelstcin,  10;  MM.  Doi- 
teau,  14  ;  Go.sselet  et  Forest-De- 
faye,  5  ;  Ducoudré,  7  ;  Hermet,  19  ; 
Hazan,  18  1/2,  Fouet,  19  1/2  ; 

Démétriadis,  ii  ;  Fruchaud,  19  ; 
Demeliu,  9  ;  Guéneau  de  Mussy,  5. 

Séance  du  4  octobre.  —  Question  : 
«  Muscles  longs  et  courts  péroniers 
latéraux.  » 

M.  Geghre,  15;  M"»  Gimbert,  10; 
MM.  Froment,  19;  Estrabaud,  13; 
Eustache,  i  ;  Galland,  1 7  ;  M"*-'  Got- 
chalkowsky,  1 1  ;  MM.  Émile-Zola, 
18;  Hartmann,  19;  Giraud,  15; 
Geffray,  16;  Diivachcr,  15;  Gardi- 
nier,  18  1/2  ;  Gaugier,  19. 

Séance  du  7  octobre.  —  Question  : 
«  Muscles  masséter  et  temporal.  » 
MM.  Delarue,  1 5  ;  M"'-'  Desplas, 
18;  MM.  Digonnet,  18;  Dumoutet, 
17;  Harriague,  14;  Djismedjian, 

15  ;  Demerliac,  17  1/2  ;  Gauran,  15  ; 
Fortin,  16  ;  Hardoin,  10  ;  Ehrlich, 

16  ;  Hamon,  18  ;  Derville,  18  1/2  ; 
Desbrières,  9  ;  Dujarier,  19  1/2. 

Agrégation  d’ophtalmologie.  — 
Voici  les  noms  qui  ont  été  tirés 
pour  former  le  jury  de  ce  concours  ; 
MM.  Lagrange,  Gange,  Rohmer, 
De  Lapersonne.  Jaboulay,  Hart¬ 
mann,  Bergonié,  Guilloz. 

Agrégation  de  physiologie.  — 
Voici  les  noms  qui  ont  été  tirés  au 
sort  pour  former  le  jury  de  ce  con¬ 
cours  :  MM.  Abelous,  l’achon,  Wer- 
theimer,  Bergonié,  Malo.sse. 

Hospice  départemental  de  Ville- 
juif  (Seine).  —  Le  nouvel  hospfee 
destiné  à  recueillir  jusqu’à  i  500 
vieillards  (hommes  et  femmes),  et 
qu'on  vient  d’ouvrir  à  Villejuif, 
a  donné  lieu  aux  nominations  sui¬ 
vantes  :  médecin  en  chef,  M.  le 
D''  Roussy,  professeirr  agrégé  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris  ; 
médecin  en  chef  adjoint,  M.  le 
D'  Méténier,  de  Villejuif  ;  pharma¬ 
cien  en  chef,  M.  Léon  Brunei, 
docteur  en  pharmacie  et  docteur 
ès-sciences,  inspecteur  des  établis¬ 
sements  classés. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Con¬ 
cours  DE  e’internaï.  —  Le  jury 


est  composé  de  MM.  Pousson, 
Sabrazés,  Chavannaz,  Lacouture- 
Andérodias,  Leuret.  La  question 
écrite  a  été  :  Muqueuse  de  l’intestin, 
absorption  intestinale.  —  Diagnos¬ 
tic  des  hémorragies  intestinales. 

Hôpitaux  de  Nantes.  —  Le  con¬ 
cours  pour  l’internat  en  médecine 
(18  places)  s’ouvrira  le  13  octobre, 
et  celui  pour  l’internat  (7  places 
de  titulaires  et  8  de  provisoires)  le 
20  octobre. 

Hôpital  de  Brest.  —  Un  concours 
pour  3  places  d’interne  titulaire  et 
2  d’interne  provisoire  aura  lieu  le 
20  octobre  simultanément  avec 
le  concours  de  l’internat  des  hôpi¬ 
taux  de  Nantes. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  Le 
concours  de  l’internat  (9  places) 
aura  lieu  le  20  octobre  à  l’Hôtel- 
Dieu,  à  9  heures  du  matin.  Les 
candidats  doivent  se  faire  inscrire 
au  secrétariat  de  l’administration 
des  hospices  avant  le  13  octobre. 

Hôpitaux  d’Avignon.  —  Le  jeudi 
)3  octobre  1913,  à  huit  heures  du 
matin,  sera  ouvert,  à  l’hôpital 
d’Avignon,un  cours  pour  deux  places 
d’internes  en  médecine  et  en  chirur¬ 
gie. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  moins  huit  jours  avant 
la  date  fixée  pour  le  concours,  au 
secrétariat  général  des  hospices. 

Asiles  d’aliénés.  —  L’article  14 
du  décret  du  2  février  1910  est 
complété  p.ar  la  disposition  addition¬ 
nelle  suivante  : 

«  Les  directeurs  médecins,  méde¬ 
cins  en  chef,  médecins  adjoints 
ainsi  que  les  directeurs  administratifs 
des  asiles  départementaux  d’aliénés 
ne  reçoivent  effectivement  le  traite¬ 
ment  afférent  à  leur  classe  que 
dans  la  limite  des  crédits  votés 
à  cet  effet  par  le  conseil  général.» 

Hôpitaux  de  Saint-Étienne.  — 
La  commission  administrative  des 
hospices  civils  de  Saint-Etienne 
rappelle  qu’un  concours  public  pour 
la  nomination  d’un  chirurgien  sup¬ 
pléant  de  ces  établissements  sera 
ouvert  à  THôtel-Dieu  de  Lyon  le 
lundi  12  janvier  1914. 

Ce  concours  aura  lieu  devant  nu 
jury  médical  présidé  par  un  mem¬ 
bre  de  la  commission  administra¬ 
tive  des  hospices.  Il  se  compo.sera 
de  cinq  épreuves. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres- 
,ser  au  secrétariat  des  hospices,  rue 
de  la  Badouillère,  à  Saint-Etienne. 

Faculté  de  médecine  de  Bor¬ 
deaux. —  M.  Régis  est  nommé  pro- 
fes.seur  des  maladies  mentales. 
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M.  Moiire  est  nommé  professeur 
(l’oto-rliiuo-laryugologie. 

Faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier.  -■  M.  le  professeur  Mairet 
est  réélu  doyen  pour  trois  ans. 

Hospices  civils  de  Toulouse.  -  - 
I"  iNÏERX.Vr  EX  MÉDECINE.  —  I,e 
concours  annuel  d’internat  eu  méde¬ 
cine  s'ouvrira  à  l’Hôtel-Dieu  le 
lundi  20  octobre  1913. 

2“  Intern.vï  en  pharmacie.  — 
I,e  concours  annuel  d’internat  en 
pharmacie  s’ouvrira  à  l’Hôtel-Dieu 
le  vendredi  24  octobre  1913. 

3»  ÉCOLE  d’ineirmières  garde- 
malades.  —  Les  postulantes  pour 
la  dite  école  doivent  adresser  leur 
demande  d’admission  avec  les  pièces 
exigées,  avant  le  15  octobre  1913, 
à  M.  le  président  de  la  commission 
administrative  à  THôtel-Dieu. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  au  secrétariat  des  hospices  à 
l’Hôtel-Dieu. 

Médecins  experts.  —  Le  tribunal 
civil  de  la  Seine  a  nommé  de  nou¬ 
veaux  médecins  experts  pour  l’année 
judiciaire  I9i3-i'9i4  ;  MM.  les  D'» 
Crouzon,  médecin  des  hôpitaux  ; 
Marchand,  médecin  en  chef  de  la  mai¬ 
son  nationale  de  Chareiitoii  ;  Nobé- 
court,  professeur  agrégé  et  médecin 
des  hôpitaux  ;  Destot,  ancien  direc¬ 
teur  des  services  radiographiques 
des  hôpitaux  de  Lyon. 

•  Légion  d’honneur. — Sont  nommés 
dans  l’ordre  de  la  Légion  d’honneur 
au  titre  du  Maroc  : 

Au  grade  de  chevalier.  —  MM. 
Rouvillois,  Lair  et  Fohauii,  mé¬ 
decins-majors  de  ir“  classe  au 
Maroc  ;  Hirtzmann,  médecin  aide- 
major  de  irc  classe  au  Maroc,  Jac- 
•quim  médecin-major  de  2“  classe 
au  rég.  de  tirailleurs  sénégalais. 

Syndicat  des  urologistes.  —  La 
première  réunion  pour  la  consti¬ 
tution  du  Syndicat  des  urologistes 
français  aura  lieu  le  vendredi 
10  octobre  prochain,  à  l’hôtel  des 
Sociétés  savantes,  26,  rue  Ser¬ 
pente,  à  Paris,  salle  F,  à  huit  heures 
et  demie  précises  du  soir. 

MM.  les  urologistes  ayant  adhéré 
au  Syndicat  sont  priés  d’y  assister 
pour  établir  les  statuts  définitifs 
et  élire  les  membres  du  bureau. 

l’our  tous  renseignements  com¬ 
plémentaires,  s’adresser  au  Dr  Gal¬ 
lois,  121,  boulevard  de  la  Liberté,  à 
Lille  (Nord). 


Les  rats  sanitaires.  —  La  com¬ 
mission  d’hygiène  publique  de  Cin¬ 
cinnati  vient  de  créer  une  ferme 
spéciale  pour  l’élevage  des  rats  et  des 
souris.  Les  rongeurs,  qui  seraient 
soignés  par  les  pensionnaires  d’une 
maison  de  correction  de  Cincinnati, 
sont  destinés  à  contrôler  la  qualité 
des  comestibles  saisis  par  la  police 
du  marché  des  vivres  et  suspects 
d’être  malsains.  Si  les  bêtes  meurent, 
les  poursuites  sont  engagées. 

Marine.  —  La  composition  du  jury 
du  concours  pour  l’emploi  de  pro¬ 
secteur  d’anatomie  à  l’école  annexe 
de  médecine  navale  de  Brest,  insérée 
au  Journal  officiel  du  25  septembre 
1913,  est  modifiée  comme  suit: 

M.  le  médecin  général  de  deuxième 
classe  Duval,  président. 

MM.  les  médecins  principaux 
Palasne  de  Champeaux  et  Avérons, 
membres,  en  reinplacemeiit  de  MM. 
les  médecins  de  première  classe 
Brunet  et  Cazanian,  le  premier 
allié  d’un  candidat  au  concours,  et 
le  second,  titulaire  d’un  congé  d’é- 

Ont  été  promus  dans  le  corps  de 
santé  de  la  marine  ; 

Au  grade  de  médecin  principal.  — 
M.  le  médecin  de  première  classe 
Barrau,  en  remplacement  de  M. 
Pariii,  décédé. 

Au  grade  de  médecin  de  première 
classe.  —  M.  le  médecin  de  deuxième 
classe  Penaud,  en  remplacement 
de  M.  Barrau,  promu. 

Congrès  de  chirurgie.  —  Le  con¬ 
grès  de  chirurgie  a  tenu  ses  assises 
cette  semaine,  sous  la  présidence 
de  JL  le  professeur  Kirmisson. 
Nous  en  donnerons  le  compte  rendu 
dans  notre  prochain  numéro. 

Congrès  international  de  chirurgie. 

—  Ce  congrès  qui  doit  avoir  lieu  eu 
1914  en  Amérique  aura  lieu  au  mois 

Association  de  pédiatrie.  —  L’as¬ 
sociation  de  pédiatrie  a  tenu  ses 
assises  sous  la  présidence  de  JL  le 
Dr  Netter.  Nous  en  donnerons  le 
comijte  rendu  dans  le  prochain 
numéro. 

Concours  pour  une  place  d’ins¬ 
pecteur  d’hygiène.  —  Un  concours 
pour  la  nomination  d’un  inspecteur 
départemental  des  services  d’hy¬ 
giène  dans  le  Finistère  sera  ouvert 
au  ministère  de  l’intérieur  le  25 
novembre  1913. 

Les  candidats  à  cet  emploi  devront 


être  Français  ou  naturalisés  Fran¬ 
çais,  âgés  de  trente  ans  au  moins  et 
de  quarante-cinq  ans  au  plus  au 
31  décembre  1913,  et  pourvus  du 
diplôme  de  docteur  en  médecine. 
Leur  demande,  accompagnée  des 
pièces  et  justifications  qui  sont  indi¬ 
quées  par  le  programme,  devra  être 
adressée  au  préfet  du  Finistère  et 
lui  parvenir  avant  le  31  octobre. 

Le  traitement  alloué  est  au  début 
de  7,000  francs  pour  s’élever  progres¬ 
sivement  à  9,000  francs,  avec  rem¬ 
boursement  des  .  frais  de  déplace¬ 
ment  et  participation  à  la  caisse 
départementale  des  retraites. 

Le  programme  du  concours  sera 
envoyé  par  la  préfecture  aux  inté¬ 
ressés  qui  en  feront  la  demande. 

Inauguration  du  monument  élevé 
à  la  mémoire  du  D'  Raymond.  — 
L’inauguration  du  monument  élevé 
à  la  mémoire  du  professeur  Raymond 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine 
a  eu  lieu  à  Saint-Christophe  (Indre- 
et-Loire)  son  pays  natal. 

Des  discours  ont  été  prononcés  par 
JIJI.  Destre,  Blanchard,  Laudouzy. 

Mariage.  —  JI"”  Jeanne  d’Hotel, 
fille  du  Dr  d’Hotel  (de  Charleville) 
et  JI.  Jean  Jlillet,  lieutenant  d’artil¬ 
lerie. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  Gaston 
Haguier  (de  Bolbec).  ■ — ■  JL  Jacques 
Fournel-Gavault,  externe  des  hôpi¬ 
taux  d’Alger.  —  JI.  Jlarius  l’inelli, 
externe  des  hôpitaux  d’.\lger.  — 
Le  Dr  Jlaurice  Hermann,  fils  du 
Dr  Hermann,  médecin  major  de 
irr  classe  en  retraite,  décédé  à 
l’âge  de  vingt-cinq  ans.  —  Nous 
apprenons  la  mort  du  Dr  Léon 
Jagot,  directeur  de  l’école  de  méde¬ 
cine  d’.Lngers,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  à  l’âge  de  soixante  ans. 
—  La  sœur  Louise  Chomard,  âgée 
de  quatre-vingt -deux  ans,  qui  fut 
pendant  quarante-cinq  ans  cheftaine 
de  la  médaille  d’or  de  l’assistance 
publique  et  officier  de  l’instruction 
publique,  elle  fut  plusieurs  fois 
proposée  par  le  Corps  médical 
Lyonnais  pour  la  croix  de  la  Légion 
d’honneur.  —  Le  Dr  Bonet,  profes  ¬ 
seur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Barcelone,  président  de  l’.\cadémie 
de  médecine.  —  JI.  Jossier,  beau- 
père  de  JL  le  Dr  Piatot  à  qui  nous 
adressons  l’expression  de  notre  dou¬ 
loureuse  sympathie.  —  JI""-'  Den- 
quin,  belle-mère  de  JL  D.  I.,assudrie, 
que  nous  prions  d’agréer  nos  sincè¬ 
res  condoléances. 
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MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


12  Octobre,  —  A  Milan,  ouverture 
du  l'r  congrès  italien  de  radiologie 
médicale  (12  et  13  octobre). 

13  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  polir  le  clinicat  à  la  Faculté 
de  méclecine  de  Paris. 

13  Octobre  —  A  l’Université 
de  Bonn,  ouverture  du  cours  de 
microscopie  scientifique  par  le  pro¬ 
fesseur  Küster. 

13  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de  cli¬ 
nique  obstétricale  et  gynécologique 
à  l’École  de  médecine  de  Rennes. 

14  Octobre.  —  Au  secrétariat  de 
la  Faculté  de  médecine,  dernier  délai 
pour  le  dépôt  des  mémoires  pour 
les  prix  Corvisart,  Monthyon,  Jeu- 
nc.sse,  Saintour,  Marjolin,  fondation 
de  «l’Anonyme»  Henry  Vivier. 

14  Octobre.  —  Clôture  des  registres 
d’inscription  des  jeunes  gens  dési¬ 
reux  de  suivre  les  cours  des  écoles 
annexes  de  médecine  navale 
(S’adresser  au  préfet  maritime  du 
port  où  se  trouve  l’école  annexe 
choisie  par  le  candidat). 

14  Octobre. —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  de 
l’internat  de  l’hôpital  Saint-Joseph 
de  Éyon.  S’adresser,  7,  rue  Par¬ 
mentier  au  secrétariat. 

15  Octobre.  —  A  3  h.  1/2,  à  l’hôpi¬ 
tal  de  la  Charité,  ouverture  du  cours 
organisé  par  l’association  d’ensei¬ 
gnement  médical  des  hôpitaux  de 

tS  Octobre.  — A  Madrid,  ouverture 
du  Congrès  d’hydrologie,  de  clima¬ 
tologie  et  de  géologie  (du  15  au  22). 

15  Octobre.  —  Au  siège  de  chaque 
Faculté  de  médecine,  clôture  du 
registre  d’inscription  des  concours 
pour  les  bourses  du  doctorat., 

/5  Octobre.  —  Au  siège  des  aca¬ 
démies  clôture  des  registres  d’ins¬ 
cription  pour  les  concours  pour  les 
bourses  de  pharmacien  de  ir»  classe. 

IB  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  pour  l’em¬ 


ploi  de  suppléant  des  chaires  de 
physique  et  de  chimie  à  l’École  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  'l'ours. 

16  Octobre.  —  Ouverture  ,du 
concours  de  l’internat  de  l’hôpital 
Saint- Joseph  de  Lyon. 

16  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 

4  emplois  de  médecins  de  coloni¬ 
sation  en  Algérie.  (S’inscrire  au 
gouvernement  général). 

/7  Octobre.  ■ —  Clôture  du  registre 
d’inscription  de  l’externat  des  hôpi¬ 
taux  de  Marseille.  (S’inscrire  au 
secrétariat  de  radmiiiistration  des 
hospices  de  l’Hôtel-Dieu  à  Marseille.) 

18  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d'inscription  du  concours  de  l’exter¬ 
nat  de  l’hôpital  Saint- Joseph  de 
Lj'on  (s’adresser  au  secrétariat,  7, 
nie  Parmentier.) 

18  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 

5  places  d’éleve  interne  en  méde¬ 
cine  à  l’hôpital  civil  de  Mu.stapha. 

19  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  des 
chaires  d’anatomie  et  de  physiologie 
à  l’Ecole  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  de  Clermont-Ferrand. 

19  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  une  place  d’aide  de  clinique  des 
voies  urinaires  à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Lille  (s’inscrire  au  secréta¬ 
riat  de  la  Faculté). 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  six  places  de  vétéri¬ 
naires  à  l’Inspection  vétérinaire 
sanitaire  de  Pans. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  les  prix  de  l’Exter¬ 

nat  et  la  nomination  des  Internes 
des  hôpitaux  de  Paris. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  de  l’externat  de  l’hôpital 
Saint- Joseph  de  Lyon. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  un  emploi  de  chirurgien 


adjoint  à  l’hôpital  de  Philippcville' 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  médecin 
des  hôpitaux  de  Lyon. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  huit  places  d’élève 
interne  eu  médecine  à  l’hôpital 
civil  de  Mustapha. 

20  Octobre.  —  Ouverture  des 
concours  pour  la  nomination  aux 
eniplois  de  professeur  adjoint  à 
l’École  d’application  du  service  de 
santé  des  troupes  coloniales. 

2!  Octobre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’externat  des  hôpitaux 
de  Bordeaux. 

22  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  pour  la 
nomination  à  quatre  places  d’interne 
en  médecine  des  hôpitaux  de  Rouen. 

22  Octobre.  —  A  Berlin,  confé¬ 
rence  internationale  de  la  'l'uber- 
culose  (Uu  22  au  25  octobre). 

22  Octobre.  —  A  Toulouse, 
ouverture  du  concours  pour  une 
place  de  prosecteur  à  la  Faculté  de 
médecine. 

23  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  deux  places  de  médecin - 
adjoint  à  l’hôpital  civil  de  Constan- 

23  Octobre.  —  Clôture  des  regis¬ 
tres  d’incription  pour  les  concours 
de  l’externat  et  de  l’internat  de 
l’hôpital  de  la  Charité  de  Lille. 

24  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 

Sour  une  place  de  médecin  suppléant 
’  Électrothérapie  et  de  Radiologie 
à  l’hôpital  civil  de  Reims  (s’adres¬ 
ser  au  secrétariat  des  hospices). 

25  Octobre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin  de 
l’hôpital  de  Forges-les-Bains.  (S’ins¬ 
crire  à  l’administration  centrale 
de  l’Assistance  Publique,  3,  avenue 
Victoria.  Bureau  du  personnel  médi¬ 
cal  de  10  heures  à  15  heures. 


THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 


L’IODE  colloïdal  DANS  LA  BLENNORRAGIE 

L’Iode  Colloïdal  électro-chimique  (suspension  huileuse) 
possédant,  outre  l’activité  des  colloïdes  électriques, 
l’action  bactéricide  de  l’iode  métalloïdique,  nous  donnons 
ci-dessous  le  résultat  de  nos  expériences  dans  les  affec¬ 
tions  gonococciques:  blennorragie,  vaginites,  etc. 

Les  sels  métalliques  actuellement  utilisés  dans  le 
traitement  de  la  blennorragie  :  zinc,  argent,  mercure, 
agissent  surtout  par  action  cautérisante  et  peu  par  leur 
pouvoir  bactéricide. 

L’Iode  Colloïdal,  au  contraire,  agit  par  sa  grande 
diffusibilité  ;  il  imprègne  d’iode  les  muqueuses  et  le 
tissu  musculaire  ;  au  contact  de  l’iode  les  micro-organis¬ 
mes  lie  peuvent  vivre  et  en  quelques  heures  011  constate 
la  disparition  des  gonocoques  et  staphylocoques. 

Par  suite  de  sa  non  causticité,  l’Iode  Colloïdal  ne  peut 
occasionner  de  rétrécissement,  aucun  accident  ultérieur 
n’est  à  craindre  si  accidentellement  quelques,  gouttes 
étaient  injectées  dans  la  vessie  ;  il  ii’eii  résulte  aucun 
inconvénient,  au  contraire. 

La  technique  est.simple  et  a  la  portée  de  tous.  L’injec¬ 
tion  se  pratique  soit  avec  la  seringue  Pravaz,  modèle  en 
verre  de  2  centimètres  cubes,  soit  avec  une  seringue 
à  bout  Janet.  On  pousse  l’iiijectioii  bien  à  fond  et  elle 


doit  être  conservée  quelques  minutes  dans  le  canal  ; 
la  douleur  étant  nulle,  le  malade  peut  conserver  le 
liquide  autant  qu’il  le  veut. 

A  titre  documentaire,  nous  donnons  deux  observations: 

«M.  B...  (Paris),  vingt-six  ans.  — .Blennorragie  datant 
«  de  trois  jours,  écoulement  très  abondant,  douleurs  vives, 
«  le  premier  jour  injection  de  2  centimètres  cubes  d’iode 
«  Colloïdal,  ta  douleur,  s’atténue,  l’écoulement  diminue. 
«  Le  lendemain  nouvelle  injection  de  2  centimètres  cubes. 
«  Un  prélèvement  examiné  au  microscope  montre  que 
«  les  gonocoques  ont  disparu.  » 

«  M.  D...,  trente  ans.  —  Blennorragie  datant  de  quinze 
«jours.  Écoulement  abondant.  On  injecte  le  matin,  à 
«dix  heures,  2  centimètres  cubes  d’iode  Colloïdal. 
«  L’après-midi  les  douleurs  ont  cessé  et  l’écoulement 
«s’est  arrêté.  Le  soir,  à  huit  heures,  nouvelle  injection, 
«  2  centimètres  cubes.  Le  lendemain  l’écoulement  était 
«  tari,  le  malade  se  considérait  comme  guéri  et  reprenait 
«  sou  régime  habituel.  E-vameu  bactériologique,  pas  de 
«  gonocoques.  » 

Nous  croyons  devoir  signaler  cette  action  de  l’Iode 
Colloïdal  car  elle  amène  la  guérison  rapide  et  certaine 
de  la  blennorragie,,  en  provoquant  la  disparition  des 
gonocoques  tout  en  respectant  l’intégrité'  des  organes. 

MlE'fTE  ET  'TrUEEIER. 
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Seuls  Ferments  Bulgares  en  culture 
sèche,  pouvant  se  réveiller  2  heures 
après  l’ingestion. 

ENTÉRITES 

DERMATOSES 


COMPRIMÉS  de  Bacilles  Bulgares  SOUREN 

S.  HÊZARIFEND.  43,  Rue  Richer,  PARIS.  —  Têl.  257-56 
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ht  frais  d’expéditii 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913 - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ■’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  ces  primes)  : 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hyt^iêne  esthétique  Innnxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boites 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prune,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C'“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4»  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Pans. 

5“  Bons  de  remboursement  de  six  francs'  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

6“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,.rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joinare  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

7“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  5  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  oflerls  par  la  maison 
Walèry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9”  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machine  à  coudre  et  remise  de  lop. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 
10»  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféine  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

11°  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces 27 primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogler,  ig. 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2°  Stylographes ofl'erts  parleLaltLepelIetier  homogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3“  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désinfoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  {Pour  les  médecins  seulement). 

6»  Un  tableau  d'un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt), reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  jfrancs,  primeoflérte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  {Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lame.s  (  Valeur  26  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufaciuring  C“,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  {Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée), 
go  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9“  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 
10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il"  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procérfé  èreve/J), offert  parla  Société  i.LECTRO-lNDUSTRiELLE(»ia  won  Ma/Aiei<),  1 1 3, Bd.  St-Germain, à  Paris. 
12»  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 
i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 
i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  ,ai<  choix). 

16°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17“  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  â  Paris.  LP^iScision.  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C>®,  Appareils  de 
ig®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  surtout  achatdezSfr.  â  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 
20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  {Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  olTerte  par  la  C’’  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 
23®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée]. 
24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  oil'ert  par  la  Société  française  du  Kérol,  a 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3fr.  5o,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 
25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par 'J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27®  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Edouard  VII,  à  Paris. 

28®  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  BouI.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 
29®  Formolateur  Héiios  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinlection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


DIGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 


NÀTIVELLE 
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LIBRES 


L’APPENDICITE  DES  BUVEURS  D’EAU 

Ce  fut  amusant  de  voir  avec  quelle  joie  d’eiifaut 
la  presse  quotidienne  a  répandu  bien  vite  la  nouvelle  : 
«  Un  médecin  a  découvert  que  ceux  qui  boivent 
«  de  l’eau  ont  l’appendicite  ».  Avec  quels  rayons  infinis 
dut  s’épanouir  la  grosse  face  graisseuse  du  marchand 
de  vin  du  coin,  brandissant  son  journal  au  milieu 
des  tables  baveuses,  et  beuglant  de  sa  voix  rauque  : 
«  ce’ un  médecin  qui  l’dit  !  »  Que  de  mots  de  recon¬ 
naissance  ont  dû  s’envoler  des  régions  vinicoles, 
pour  venir  caresser  et  bénir  ce  «  pince  sans  rire  » 
(fu’est  M.  Clément  Vautel  !  Mais  aussi  que  d’im¬ 
précations  il  a  dû  recevoir,  ou  plutôt  quelles  douches, 
du  côté  des  eaux  minérales  ! 

Il  faut  reconnaître  que  notre  confrère  M.  Gagey 
n’est  nullement  incriminable  de  l’abus  qui  a  été  fait 
d’une  publication  purement  médicale,  confiée  à  un 
journal  médical.  Je  sais  bien  qu’on  pourrait  discuter 
les  résultats  publiés,  ainsi  que  le  fait  le  Dr  Wicart 
dans  Le  Médecin  Praticien  du  8  octobre,  et  faire 
valoir  en  particulier  les  dangers  des  conclusions 
thérapeutiques  basées  rapidement  sur  des  statistiques. 
N’entrons  pas  dans  la  controverse  et  ne  cherchons  pas 
à  vérifier,  à  firopos  d’observations  que  nous  tenons 
pour  acquises,  cette  définition  donnée  par  le  père 
Thiers  :  «  Da  statistique  est  l’art  de  préciser  ce 
qu’on  ignore.  » 

Il  m’est  d’ailleurs  arrivé  la  même  aventure  qu’à 
M.  Gagey.  Il  y  a  un  an  ou  deux  je  risquais  dans 
Paris  Médical  une  très  petite  «  actualité  »,  laquelle 
résumait  les  recherches  d’un  auteur  italien  tendant 


PROPOS 


à  détruire  les  méfaits  imputés  jusqu’ici  au’tabac,  et 
à  vanter  ses  avantages.  Cette  méchante  «  actualité  », 
la  seule  que  j'ai  commi.se  jusqu’ici,  m’a  valu  un 
grand  tour  de  presse,  ainsi  que  les  félicitations  vo¬ 
luptueuses  de  <■  fumeurs  enragés  ». 

Un  autre  confrère,  urologiste  distingué,  a  écrit 
sur  les  avantages  physiologiques  de  la  copulation 
aux  différents  âges  de  la  vie  ;  il  a  même  établi  une 
sorte  de  barême  à  courbe  dégressive,  mais  encore  très 
libéral,  dont  il  serait  prudent  néaninoins  de  ne  pas 
généraliser  l’application .  Fort  heureusement  la  grande 
presse  n’a  pas  osé  s’emparer  du  barême. 

Deuxautresconfrères,ciuifurentsénateurs,n’étaient 
pas  éloignés  de  préconiser  l’absinthe  comme  «  liqueur 
bienfaisante  recommandée  par  l’Académie  de  méde¬ 
cine»,  en  partant  de  ce  fait  de  laboratoire  que  les 
essences  (partant  les  boissons  à  e.ssences)  sont  des 
antiseptiques  puissants.  J  e  n’oserais  pas  affirmer  que 
ces  deux  confrères  facétieux,  excellents  par  ailleurs, 
n’ont  pas  été  pour  c|uelcjue  chose  dans  l’inertie  séna¬ 
toriale  en  matière  de  législation  antialcoolique. 

Ces  menus  faits  démontrent  jusqu’à  ^é^■idence 
combien  les  médecins  doivent  être  circonspects 
avant  de  publier  des  faits  contributifs  qui  soient 
susceptibles,  par  une  généralisation  intéressée,  ou 
par  mie  interprétation  «  profane  »,  de  favoriser  les 
passions  humaines.  Dans  une  société  démocratique 
les  médecins  doivent  avoir  et  conserver  un  rôle 
dirigeant.  C’est  pourquoi  ils  sont  tenus  plus  que 
d’autres,  à  prévoir,  dans  toute  la  mesure  du  pos¬ 
sible,  les  conséquences  ultimes  de  leurs  écrits  ou  de 
leurs  paroles.  CoRXEï. 


NÉCROLOGIE 


DOCTEUR  SACHE  STEPHANESCO 

Médecin  génér.nl  de  réserve  de  l'iirniéc  roumaine, 
Médecin  en  chef  de  l'hôpital  Xénocrate, 

Médecin  de  la  Légation  de  France  i  liucarest. 

Ce  grand  médecin  rottinaiu  fut  un  grand  ami  de  la 
France.  II  fit  ses  premières  années  de  médecine  à  Bucarest, 
à  l’école  fondée  par  le  D'  Davila  ;  et  après  un  stage  dans 
l’armée  roumaine  il  fut  envoyé  à  notre  université  de 
Strasbourg  pour  y  compléter  ses  études.  Lorsque  la  guerre 
de  1870  éclata,  le  brave  Roumain  offrit  avec  empresse¬ 
ment  ses  services  au  gouvernement  français  qui  les 
accepta.  C’est  ainsi  que  Sache  Stépliâiiesco  assista  aux 


batailles  de  AVissembourg,  de  Reisclioffen,  soignant  les 
blessés  sous  les  ordres  d’Ulysse  Trélat  et  de  Lucas  Cham- 
pionuière. 

Après  la  signature  de  la  paix,  le  D'  Stéphânesco  ter¬ 
mina  ses  études  à  Nancy,  laissant  d’excellents  souvenirs 
parmi  ses  camarades  et  ses  professeurs,  parmi  lesquels  le 
professeur  Koeberlé,  dont  il  fut  l’élève  chéri. 

Revenu  en  Roumanie,  il  reprit  ses  fonctions  de  médecin 
militaire,  qui  ne  rempêchèreut  pas,  passionné  comme  il 
l’était  pour  son  art,  de  poursuivre  ses  études,  eu  se  tenant 
au  courant  des  progrès  de  la  science,  ce  qu’il  ne  cessa  de 
faire  jusqu’à  sa  dernière  heure. 

K, 


—  819  - 


PHYTINE 


PRINCIPE  PHOSPHO-ORGANIQUE 
NATUREL  DES  GRAINES  VÉGÉTALES 


22  p.  100  de  Phosphore  assimilable 
RECONSTITUANT  ÉNERGIQUE  —  APÉRITIF  PUISSANT 
- - -  CACHETS  ^  QRANVLÉS  ^  GELULES 


f  GRANULE  PAILLETTES) 


CON5TIPATIOK  SIMPLE.COLITE  MUQUEUSE. COLITE  MUCO-MEMBRANEUSE 


EXPERIENCE 


( DELAMOTTE 


de  l'Assistance  Publiaue  et  des  Hôpitaux 

Ses  Sondes,  Ses  Bougies,  Ses  Canules 

Les  seules  garanties  inaltéraùles  et  stérlltsahtes 


INCONTINENCE 

D’URINE 

Guérie  par  les  Globules  NÉRA 

I  à  3  globules  par  jour 

Rapports  élogleux  de  chefs  de  Cliniques 
Dépôt  ;  Pharmacie  centrale  de  France  à  Paris 
Préparateur  :  BUROT,  spécialiste  à  Nantes 


REMINERALISATION  SILICEUSE 


TSIKfF  ARTERIO-SCLÉROSE 

MINÉRALOGÈNE  BOSSON 

DE  SOUDE  SOLUBLE,  TITRÉ,  ASSIMILABLE 


Le  plus  actif  et  le  plus  régulier  des  Hypotenseurs  et  des  décalcifiants. 

Prévient  la  dégénérescence  fibre -calcaire  des  vaisseaux  et 
en  assure  la  rétrocession  rapide  dans  le  cas  où  elle  est  confirmée. 

POUDRE  :  3  à  4  cuillerées  à  café  par  Jour.—  Caupmuas  :  6  &  8  par  Jour.  ToujourB  dîBBoua  dans  de  i’eau  sucrée  ou  du  vin,  aux  repas. 
LittÉIUTIIRE  ET  ÉcHANTII.I.ON;  Za.A.B0R.A.a70IX£E:  BOSSON*.  CERCIÉ  (Rhône). 
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CHRONIQUE 


LES  HABITATIONS  OUVRIÈRES  ET  L’HYGIÈNE 
DES  NATIONS 

Par  A.  REY 

Les  grandes  entreprises  industrielles 
et  de  transports 

Et  le  logement  de  leurs  ouvriers  et  employés 

On  ne  s’est  jamais  suffisaimnent  préoccupé  de  cher¬ 
cher  à  résoudre  cette  grosse  question  de  l’hahitation 
populaire  qui  s’impose  avec  une  urgence  croissante, 
par  catégories  de  travailleurs.  On  a  trop  cherché  mie 
solution  d’ensemble,  unique,  englobant  la  popula¬ 
tion  ouvrière  tout  entière,  qu’elle  soit  concentrée 
dans  les  agglomérations  ou  dispersée  dans  les  cam¬ 
pagnes.  En  face  des  difficultés  sociales  croissantes 
que  soulève  ce  vaste  problème,  il  convient  d’exa¬ 
miner  de  ijrès  les  solutions  qui  peuvent  viser 
particulièrement  chacmie  de  ces  catégories. 

Il  est  indéniable  qu’à  l’heure  actuelle,  la  tendance, 
dans  les  plus  grandes  nations,  est  d’augmenter  la 
main-d’œuvre  agglomérée  dans  les  centres  aux 
dépens  de  la  mam-d’œuvre  dispersée  dans  les  cam¬ 
pagnes.  C’est  là,  peut-être,  au  pomt  de  vue  du 
résultat  financier,  de  grandes  entreprises  surtout, 
la  source  de  bénéfices  apparents,  mais  n’a-t-on  pas 
tort  d’envisager  d’une  manière  exclusive  ces  avan¬ 
tages  au  détriment  de  irrincipes  économiques  dont  le 
respect  fait  la  grandem:  et  la  paix  ultérieure  des 
peuples?  Ce  qui  frappe  dans  cette  course  à  la  fortune, 
dont  la  spéculation  soris  toutes  les  formes  est  l’inévi¬ 
table  et  fatale  conséquence,  qui  a  envahi  peu  à  peu 
les  cerveaux  les  plus  intelligents,  les  plus  équilibrés, 
c’est  de  ne  plus  voir  que  le  mobile  iimnédiat  de 
l’activité  industrielle  et  coimnerciale  et  de  subor- 
doimer  à  sa  réussite  toutes  les  autres  considérations. 

S’il  en  résulte  pour  la  masse  ouvrière  mie  augmen¬ 
tation  très  notable  dans  le  taux  des  salaires,  —  fait 
économique  indiscutable,  —  ce  salaire  élevé  n’est 
plus  eii  mesure,  avec  le  coût  sans  cesse  grandissant 
de  la.  vie,  de  pennettre  le  bien-être  normal  dans 
lequel  vivaient,  il  y  a  soixante  ans  à  peine,  nos  popu¬ 
lations  ouvrières  beaucoup  plus  dispersées.  La  vie 
dispersée,  si  elle  n’amène  que  plus  lentement  à  la 
grande  fortune,  respecte  les  liens  de  la  famille,  les 
consolide,  et  permet  ce  minimum  de  bonheur  qui 
n’est  autre  que  l’équilibre  des  conditions  d’exis¬ 
tence. 

Précisons.  Le  bien-être  des  classes  populaires  a 
fait,  certes,  des  progrès  sensibles,  comme,  par 
exemple,  dans  le  domaine  de  l’alimentation,  du 
vêtement,  des  transports  et  de  certains  besoms  secon¬ 
daires  de  la  vie.  Mais  ce  qui  rend  en  grande  partie 
ces  améliorations,  que  l’on  ne  saurait  nier,  impro¬ 
ductives  pour  la  santé  morale  coimne  pour  la  santé 
physique  de  la  grande  masse  des  nations,  c’est  qu’en 
regard  la  dignité,  la  sécurité,  la  fixité  du  logement, 
ce  nid  sans  lequel  la  famille  re.ste  inquiète  du  lende¬ 
main  a  fait  en  sens  contraire  des  progrès  inquiétants. 

En  envisageant  à  ce  sujet  d’im  coup  d’œil  d’en¬ 
semble  la  situation  économique  de  l’Europe  et  des 


grandes  villes  des  États-Unis  d’Amérique,  on  ne  peut 
nier  l’état  lamentable  du  logement  populaire.  I.es 
.souffrances  endurées  par  les  populations  ouvrières 
ont  augmenté,  parfois  démesm'ément,  surtout  dans 
les  pays  qui  ont  attemt  un  haut  degré  de  prospérité 
industrielle.  Une  véritable  crise  en  résulte  aujour¬ 
d’hui.  En  France,  plus  de  neuf  milhards  de  francs 
d’habitations  ouvrières  deviennent  d’une  urgence 
non  seulement  sociale  mais  aussi  politique,  qui  ne 
fait  plus  de  doute  pour  les  esirrits  qui  ont  mie  claire 
vision  de  l’état  de  choses  actuel. 

Examinons,  à  cet  égard,  brièvement,  la  situation 
des  grandes  entreprises  industrielles. 


Les  grandes  industries  modernes,  qui  ne  cessent 
de  se  développer  par  suite  de  l’extension  prise  par  la 
spéculation  sous  toutes  ses  fonues,  ont  mi  intérêt 
majeur,  qui  coimnence  lentement  à  se  faire  jour,  de 
s’établir  assez  lom,  et  en  tous  cas  à  distance  des 
agglomérations  trop  compactes.  Lorsque  ces  mdus- 
tries  s’agrandissent  ou  créent  des  fîhales,  elles  doi¬ 
vent  tendre  à  installer,  loin  des  centres,  à  la  fois 
l’outillage  mécanique  et  ce  que  nous  avons  appelé 
«  l’outillage  Inunain  ». 

Les  plus  sages  d’entre  elles  sont  allées  s’établir  même 
en  rase  campagne  coimne  certaines  grandes  firmes 
Françaises,  Anglaises,  Allemandes,  Américaines, 
justifiant  ainsi  les  raisons  économiques  qui  miütent 
en  faveur  de  cette  solution.  Ce  fait  devrait  se  géné¬ 
raliser,  car  il  est  à  notre  avis  mi  des  facteurs  essen¬ 
tiels  du  progrès  économique  et  social.  Tout  ce  qui  a 
pour  but  de  décentraliser  l’activité  humaine,  de  lui 
faire  reprendre  le  chemin  du  grand  air,  de  la  grande 
Imnière,  est  mi  bienfait  économique  d’mie  portée 
sociale  incalculable. 

Cette  évolution  va  probablement  pousser  la 
législation  mdu.strielle  de  nos  grandes  nations  à 
s’occuper  enfin  de  définir,  pom'  toutes  les  grandes 
industries  stables,  employant  mi  nombreux  person¬ 
nel,  les  conditions  dans  lesquelles  doit  être  logé  cet 
«  outillage  humain  »,'  le  plus  précieux  pour  l’avenir  et 
la  richesse  des  peuples.  Il  apparaît  à  ceux  qui  se  sont 
spécialisés  dans  ces  questions,  ont  porté  leurs  inves¬ 
tigations  dans  tous  les  grands  pays,  ont  beaucoup 
voyagé,  vu  et  médité  sur  «  la  grande  plaie  sociale 
qu'est  le  logement  ouvrier  malsain»  qu’il  est  compa¬ 
rable  à  im  cancer  de  proportions  gigantesques,  qui 
ronge  nos  plus  belles  civilisations  et  les  empêche 
d’arriver  à  leur  pleüi  épanouissement. 

Les  conditions  dans  lesquelles  doit  être  édifiée 
l’habitation  de  l’ouvrier  et  de  l’employé  des  grandes 
mdustries  doivent  faire  l’objet,  nous  en  sommes 
convaincus,  de  lois  précises.  Il  y  a  là  un  effort  que 
l’esprit  moderne,  toujours  à  la  recherche  d’ime 
organisation  meilleure,  accomplira  vaillaimuent  tôt 
ou  tard.  A  notre  avis,  le  ijlus  rapidement  sera  le 
mieux.  L’amélioration  notable  de  la  santé  des 
peuples  en  sera  la  juste  récompense. 

La  catégorie  de  main-d’œuyre  dont  il  est  à  l’heure 
actuelle  le  plus  facile,  relativement,  de  s’occuper. 
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est  celle  employée  par  les  grandes  entreprises  indus¬ 
trielles,  commerciales,  de  transports,  au  service  des 
États,  des  commîmes  ou  des  particuliers. 

One  l’on  nous  permette  de  citer  quelques  clûffres, 
d’un  caractère  tout  à  fait  général  sur  le  nombre 
d’ouvriers  et  employés  attachés  seulement  aux 
grandes  entreprises.  Ces  chiffres  que  nous  indiquons, 
connue  au-dessous  de  la  réalité,  feront  saisir  l’impor¬ 
tance  numérique  considérable  de  cette  partie  de 
l’armée  des  travailleurs. 

France,  quatre  millions  d'ouvriers.  —  Angleterre, 
cinq  millions  d'ouvriers.  —  Allemagne,  six  millions 
d'ouvriers.  —  Etats-Unis,  dix  millions  d’ouvriers. 

Chacim  de  ces  ouvriers  ou  employés  a  derrière  lui 
un  fragment  ou  mie  famille  entière,  souvent  fort 
nombreuse  dont  il  est  soit  l’un,  soit  l’miique  soutien. 
Pour  avoir  le  nombre  de  personnes  pour  lesquelles 
cet  ouvrier  travaille  et  qui  vivent  en  totalité  ou  en 
partie  de  son  labeur,  il  suffit  de  multiplier  les  chiffres 
que  nous  venons  de  mentionner  par  le  coefficient 
moyen  de  trois. 

On  arrive  ainsi,  rien  que  pour  ces  grandes  entre¬ 
prises,  à,  trouver  que  le  nombre  d’habitants  qui  en 
•  dépendent,  peut  représenter  environ  : 

Pour  la  France,  douze  millions  de  personnes.  Pour 
V Angleterre,  quinze  millions  de  personnes.  Pour 
V Allemagne,  dix-huit  millions  de  personnes.  Pour 
les  Etats-Unis,  trente  millions  de  personnes. 

he  nombre  d’êtres  humains  que  font  vivre  les 
grandes  entreprises  qui  jalonnent  si  brillaimnent  le 
progrès  mondial  est  donc  considérable.  Il  tient  une 
partie  des  nations  suspendue  aux  succès  de  tous 
genres  que  doivent  remporter  ces  puissantes 
organisations. 

Or,  l’état  de  santé  de  cet  immense  personnel 
d’ouvriers  e£  d’employés,  comiùte  le  (ïénionfrenf  dés 
statistiques  frappantes,  et  comme  le  sait  si  bien  le 
corps  médical,  influe  directement  sur  la  production. 
Il  y  a  donc  un  intérêt  de  premier  ordre  à  surveiller  et 
à  maintenir  à  son  taux  maximmn  la  santé  de  cet 
énonne  personnel. 


Toutes  les  lois  qui  ont  amélioré  l’hygiène,  dans  le 
monde  civilisé,  depuis  quarante  ans,  sont  une 
preuve  de  l’intérêt  que  l’opinion  publique  attache 
à  la  santé  de  cette  partie  de  la  population.  I,es  lois 
sociales  contre  les  accidents  du  travail,  sur  les  heures 
de  travail,  sur  la  limitation  du  travail  des  femmes  et 
des  enfants,  celles  relatives  à  l’hygiène  des  usines, 
pour  n’en  citer  que  quelques-mies,  en  sont  la 
démonstration  éloquente. 

Mais  lorsqu’on  en  vient  à  envisager  d’une  manière 
pratique  la  question  primordiale  pour  la  vitalité 
nationale  du  logis  de  l'ouvrier,  de  l’employé  et  de  sa 
famille,  il  faut  constater  avec  stupeur  que,  dans 
presque  tous  les  pays,  les  lois  sont  encore  pour 
ainsi  dire  muettes  sur  le  principe  de  l’obligation. 

C’est  à  peine  si  l’on  peut  relever  quelques  timides 
efforts  de  l’État  ou  de  l’initiative  mdividuelle.  En 
France,  sur  les  douze  millions  de  travailleurs,  plus 


du  tiers  est  attaché  à  de  grandes  entreprises,  comme 
par  exemple  celles  des  compagnies  de  Chemins  de 
fer,  de  tous  les  genres  de  transports,  urbains,  subur¬ 
bains,  par  routes,  canaux,  rivières,  les  entreprises 
d’intérêt  général  pour  une  nation,  —  comme  les 
monopoles,  les  régies,  —  les  fournitures  de  matériel 
de  terre  ou  de  mer  pour  la  défense  du  pays,  l’exploi¬ 
tation  de  ses  richesses  minières,  le  développement 
de  ses  échanges  tant  à  l’extérieur  qu’à  l’intérieur. 

A  U  moment  où  se  crient  ces  compagnies,  aux  périodes 
où  elles  subissent  les  nécessités  de  l'augmentation  de 
trafic,  de  production  ou  d'échange,  où  par  conséquent 
des  extensions  de  leur  capital  sont  nécessaires,  c'est  le 
moment  que  l'Etat.  —  qui  a  la  sauvegarde  suprême  de 
la  santé  nationale,  —  peut  choisir  pour  exiger  d'elles 
qu'elles  ajoutent  aux  emprunts  considérables  que 
nécessitent  leurs  travaux  de  construction,  d’achat  de 
nouveau  matériel,  les  sommes,  relativement  bien  moins 
importantes,  destinées  spécialement  à  la  création  du 
logement  devant  abriter  tout  ou  partie  de  leur  personnel. 
Les  temps  modernes  auxquels  nous  sommes  redevables 
de  ce  fait  grandiose  d’avoir  émancipé  les  esprits  ne 
doivent  plus  admettre  de  laisser  en  esclavage  les  corps. 
Ils  ne  peuvent  plus  se  désintéresser  de  ces  machines 
humaines  qui  mettront,  en  définitive,  l'industrie  en 
mouvement. 

Ces  grandes  entreprises  entourent  bien  de  tous 
leurs  soins  la  construction  des  bâtiments  destinés  à 
abriter  leurs  précieuses  machines,  leur  matériel,  à 
constituer  les  ateliers  de  travail,  les  bureaux  des 
employés,  les  archives,  les  aimexes  de  tous  genres. 
Elles  se  gardent  de  laisser  rien  manquer  dans  leur 
immense  organisation  matérielle.  Mais  songent-elles 
un  seul  instant  dans  ces  oi'ganismes  énormes  à  l’abri' 
qui  convient  le  mieux  à  la  machine  vivante  comme 
nous  l’avons  définie,  chargée  de  mettre  tous  ces 
rouages  en  action. 

Dans  leurs  calculs,  ces  chéfs'  de  grandes  entreprises 
dont  la  haute  intelligence  et  la  prévoyance  merveil¬ 
leuse  de  l’avenir  qui  tient  parfois  du'  génib  forcent 
l’admiration,  ne  sont  pas  arrivés  à  comprendre 
encore  que  la  machiné  la  pliïs  précieuse  de  toutes  et 
sur  laquelle  repose  en  définitive  le  rendement  iiomiàT 
et  continu  de  l’mdustrie,  c’est  la  bonne  santé  de  la 
machine  humaine. 


S’il  faut  insister  sur  ce  côté  de  prévention  socialè 
qu’est  la  question  des  habitations  ouvrières  qui 
coimnencent  à  manquer  partout,  c’est  que  les  gouver¬ 
nements,  en  haut  lieu,  semblent  s’en  apercevoir. 

S’il  est  d’mi  intérêt  évident  pour  l’industriel 
d’avoir  le  contrôle  de  la  santé  de  ses  machines,  dont 
il  prévoit  du  reste  l’amortissement  dans  ses  calculs  si 
savants,  il  est  aussi  important  pour  lui  d’avoir  le 
contrôle  sur  la  santé  de  ses  ouvriers.  En  étant  obligé 
de  s’occuper  et  de  s’intéresser  à  la  création  de  l’habi¬ 
tation  salubre  de  son  ouvrier  ou  de  son  employé,  il  y 
trouvera,  juste  récompense,  mr  intérêt  matériel 
immédiat.  En  encourageant  par  le  logement  sain  le 
développement  normal  de  la  famille  ouvrière,  il'  sé 
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prépare  par  avance  cette  grande  réserve  de  main- 
d’œuvre,  toujours  en  renouvellement,  dans  laquelle 
il  n’aura  qu’à  puiser  au  fur  et  à  mesure  du  dévelop¬ 
pement  de  ses  affaires. 

Dans  un  avenir  prochain,  l’intérêt  des  sociétés 
d’exploitation  qui  présentent  une  sécurité  et  une 
importance  sufiSsante  sera,  nous  en  sommes  con¬ 
vaincus.  dans  l’obligation  de  s’occuper  directement 
du  logement  de  tout  ou  partie  de  leur  personnel. 

Il  faut  reconnaître  que  les  Anglais,  sous  la  pression 
de  quelques-uns  de  leurs  plus  grands  chefs  d’industrie, 
ont  donné  la  preuve  palpable  de  l’intérêt  qu’a 
l’industriel  à  élever  les  murs  des  habitations  destinées 
à  loger  ses  ouvriers  en  même  temps  que  ceux  qui 
abriteront  ses  machines.  Lorsque  l'ouvrier,  sa  femme 
et  ses  enfants  sont  en  bonne  santé,  grâce. à  un  logement 


hygiénique  et  spacieux,  entouré  d’air,  baigné  largement 
de  lumière,  on  peut  être  assuré  que  la  machine  produira 
son  maximum  à  l’usine. 

C’e.st  de  ce  côté  eju’est  la  solution  rationnelle  pour 
la  grande  industrie  des  nations  qui  veulent  lutter 
pied  à  pied  contre  les  diiBcultés  sanitaires  gran¬ 
dissantes. 

Et  cette  solution  normale,  dont  nous  nous  faisons 
l’ardent  propagateur,  que  les  législations,  en  s’y 
prenant  avec  beaucoup  de  mesure  et  de  compétence, 
doivent  tôt  ou  tard  élaborer,  loin  de  faire  tort  à 
l’industrie,  comme  ou  cherchera  à  le  dire,  exaltera 
au  contraire  sa  puissance  de  production  et  aura  la 
plus  haute 'action  sur  le  développement  et  l’accroisse¬ 
ment  de  la  richesse  et  du  bonheur  des  peuples. 


LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ 


UNE  SAGE-FEMME  (LOUISE  BOURGEOIS) 

Par  le  D'  Julien  ROSHEM 

Médecin  .aide-major. 

La  famine  et  la  misère  ne  cessèrent  pas  tout  d’un 
coup  dans  Paris  à  l’avè¬ 
nement  de  Henri  IV. 

Le  pain  manquait 
dans  les  maisons  sacca¬ 
gées  par  le  passage  des 
gens  de  guerre. 

Louise  Bourgeois,  dite 
Boursier,  épouse  de  Mar¬ 
tin  Boiusier  cliirurgien 
barbier  attaché  à  l’ar¬ 
mée,  n’avait  jamais 
jusqu’à  ces  aimées  mal¬ 
heureuses  connu  le  be¬ 
soin  de  gagner  sa  vie. 

Elle  ne  .  put  se  résoudre 
à  entendre  ses  enfants 
pleurer  de  fami  sans 
tenter  d’apporter  mi 
soulagement  à  leur  dé¬ 
tresse. 

Un  jour  qu’elle  contait 
ses  pensées,  «  une  hon- 
neste  feimne  qui  l’avoit 
accouchée  de  ses  enfans, 
et  qui  l’aymoit  lui  donna 
l’idée  de  se  faire  sage- 
fenune,  disant  :  «  Si  je 
savais  lire  et  écrire  com¬ 
me  vous,  je  ferais  des 
merveilles.  » 

Louise  hésita  long¬ 
temps,  mais  pressée  par 
la  nécessité,  elle  finit  par  triompher  de  sa  répugnance  ; 
«  Me  trouvant  embarquée  dans  un  ménage,  chargée 
■d’eufans,  accablée  de  guerre  et  de  perte  de  biens, 
la  sage  Phanerote,  mère  de  ce  grand  philosophe 
•Socrate,  prit  ,  pitié  de  moy,  me  consola  et  conseilla 


d’embrasser  les  sciences,  me  représentant  que  toutes 
choses  concouroient  à  bien  pour  inoj'  la  croyant, 
que  à  cause  d’elle  dont  je  serais  fille  ado2)tive  tous 
les  discqjles  de  son  fils  Socrate  me  seroyent  favo¬ 
rables,  que  mon  mary  qui  exerçoit  les  œuvres  ma¬ 
nuelles  de  chirurgie  me 
guideroit.  •. 

La  jirofession  de  son 
mari  que  Louise  Bour¬ 
geois  estmiait  favorable 
à  ses  desseins  faillit  au 
contraire  lui  être  mi 
mfrauclfissable  obstacle. 
Vous  allez  comijrendre 
comment. 

Adirés  avoir,  durant 
cinq  ans,  lu  les  auteurs, 
—  ijarticulièrement  Am¬ 
broise  Paré,  —  et  assisté 
déjà  nombre  de  fenunes 
en  couches,  elle  se  pré¬ 
senta  devant  mi  «  jury  », 
dans  res2)oir  d’être  reçue 
«sage-femme  jurée».  Un 
médecin  présidait,  deux 
chirurgiens,  et  deux 
sages-femmes  .siégeaient 
à  ses  côtés. 

«  Les  deux  sages-fem¬ 
mes  étoient  la  Dame 
DutJuis  et  la  dame  Pe- 
roiuie,  elles  me  donnè¬ 
rent  jour  jjour  aller  les 
trouver  ensemble,  elles 
m’interrogèrent  de  quel¬ 
le  vacation  étoit  mon 
mary,  ce  que  sçaehant^ 
elles  ne  vouloieiit  i^as  me  recevoir'  au  moins  ^ladame 
Dujruis,  qui  disoit  à  l’autre  :  Par  Dieu,  ma  com- 
iragne,  le  cœm-  ne  me  dit  rien  de  bon  ijour  nous. 
Puisqu’elle  est  femme  d’un  surgean,  elle  s’entend 
avec  ces  médeems  connue  coupeurs  de  bourses  en 
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foire  ;  il  ne  nous  faut  recevoir  que  des  femmes  d’arti¬ 
sans  qui  n’entendent  rien  à  nos  affaires.  Elle  nie 
disoyt  que  mon  mari  me  devoit  nourrir  sans  rien 
faire.  > 

Madame  Dupuis  redoutait  la  concurrence  ;  triste 
sentiment  cliez  un  examinateur  !  Elle  n’avait  du 
re.ste  pas  tort,  nous  aurons  l’occasion  de  le  montrer 
avant  peu.  Enfin  Madame  Peromie,  plus  impartiale, 
réussit  à  flécliir  sa«  compagne'»  et  Louise  Bour- 


de.ssu.s  estoit  ronde.  l’estois  proche  de  Vostre  Ma¬ 
jesté,  ainsi  qu’il  avoit  esté  conunandé  que  hors  le  lict 
et  la  litière  ou  la  table  je  ne  vous  perdisse  pas  de 
veüe  et  ne  parlasse  qu’à  vos  femmes,  le  feu  estant 
allumé,  \'ostre  IMajesté  leva  ses  juppes  et  se  tourna 
le  dos  au  feu.  l’estois  contre  mi  des  jambages  de  la 
cheminée,  lorsque  la  hart  du  fagot  fut  bruslée,  les 
busclies  se  mirent  à  trembler.  Je  vis  que  le  feu  s’alloit 
esbouller,  je  me  jette  de  mon  haut  entre  le  feu  et 


geois  devint  sage-fenime 
jurée. 

Elle  ne  tarda  pas  d’ac¬ 
quérir  mie  grande  répu¬ 
tation  d’habileté  et  de 
prudence. 

Aussitôt  certaine  de 
sa  grossesse,  Marie  de 
Médicis  s’enquit  d’une 
sage-femme  capable  de 
l’aider  à  mettre  au  mon¬ 
de  mi  futur  roi  de  France 
(du  niohis  l’espérait-elle 
ainsi)  et  digne  par  sa 
science  et  son  adresse 
d’mi  tel  homieur,  d’une 
telle  marque  de  con¬ 
fiance. 

Les  uns  vantaient  les 
mérites  de  la  Dupuis, 
d’autres  en  disaient  tant 
de  mal  que  Marié  de 
Médicis  soucieuse  d’en 
avoir  le  cœur  net  deman¬ 
da  l’avis  de  plusieurs 
médecins  de  la  Cour  et 
de  la  ville,  ^farescot, 
Fonçon,  Duret,  de  la 
Violette  opinèrent  en 
faveur  de  LouiseJBour- 
geois. 


vous,  je  reçeus  la  busche 
ronde  sur  mon  costé,  qui, 
sans  ce  que  je  fis,  vous 
alloit  tomber  siu  les 
talons,  et  fahe  tomber 
de  vostre  haut  dans  le 
feu  sur  les  autres  bus- 
ches.  Votre  Majesté 
a3’ant  entendu  le  bruict 
se  retourna  et  vit  en¬ 
core  la  busche  sur  moy. 
Lors  vous  me  distes  : 
Sage-femme  vous  avez 
aujourd’hui  sauvé  la  vie 
de  l’enfant  que  j’ay 
dans  le  ventre  » 

La  faveur  de  la  Reine, 
la  haine  de  la  Dupuis 
suscitèrent  à  Louise, 
dans  l’entourage  même 
de  jSIarie  de  Médicis,  des 
ennemis  acharnés  à  sa 
perte.  La  reine  l’avertit 
(pie  l’on  chercherait  à 
la  troubler  pendant  l’ac¬ 
couchement  «  mais  qu’el¬ 
le  n’eust  à  s’étonner  ou 
à  s’émouvoir  de  rien  >. 

On  connaît  tous  les 
détails  de  y  a  naissance 
du  dauplmi,  futur  Louis 
XIII.  Il  naquit  en  état 


La  reine  se  la  fit  pré-  .Makh;  d 

senter  à  l’hôtel  de  Oondy.  Elle  plut  et  fut  acceptée. 

Dès  lors  attachée  à  la  personne  de  Marie  de  Mé¬ 
dicis,  elle  ne  la  quitta  plus.  Un  incident  qu’elle- 
même  nous  rapporte,  dans  sa  «Requête  à  la  Reyne 
mère  du  Roy  (i)  permit  à  Louise  d’acquérir  pleine¬ 
ment  l’estime  de  sa  haute  maîtresse.  Les  circons¬ 
tances  en  sont  singulières.  La  reine  de  France  nous 
apparaît  dans  mie  posture  peu  majestueuse  ;  je 
laisse  parler  Louise  Bourgeois.  «  Le  second  jour  de 
vostre  partement  de  Paris  (pour  Fontainebleau), 
attendant  vostre  disner  à  Melmi,  Votre  Majesté  eut 
froid,  et  demanda  du  feu,  il  ne  se  trouva  point  de 
chenets  au  fouyer.  Les  officiers  de  la  Fouriere  ap¬ 
portèrent  deux  gro.sses  pierres  pour  en  servir,  sur 
lesquelles  ils  mirent  mi  de  ces  gros  fagots  à  pleine 
brassée,  avec  trois  grosses  busches  dont  celle  de 

(i)  Lcrite  au  dclnit  de  1631. 


-Miînicis  de  mort  apparente. 

Louise  dit  au  roi  :  «  Sire,  si  c’était  là  un  enfant 
(luelcoïKiue  je  lui  soufflerais  dans  la  bouche  quel¬ 
ques  gouttes  de  vin  »  Le  roi  la  pria  de  faire  en 
tout  coimnc  elle  jugerait  nécessaire,  et  par  le 
moyen  qu’elle  avait  dit  elle  réussit  à  ranimer  l’en¬ 
fant.  Elle  exigea  que  le  sexe  du  nouveau-né  ne 
fût  .  dévoilé  à  la  reine  qu’ après  la  délivrance,  de 
peur  qu’mie  émotion  violente  —  déception  ou 
joie  —  ne  vînt  bouleverser  l’accouchée  précieuse.  Et 
l’événement  démontra  la  sages.se  de  la  précaution. 

Quand  le  roi,  la  délivrance  heureusement  opérée, 
vmt  dire  à  la  reine,  dans  un  baiser,  ciue  leurs  vœux 
étaient  comblé.s,  qu’elle  avait  donné  un  daupliiii  à 
la  Ib-ance,  Marie  de  Médicis  s’évanouit  de  joie  et  l’on 
ne  put  la  ranimer  c^u’avec  peine. 

Après  cet  accouchement  heureux,  la  sage-femme 
fut  mieux  en  cour  (jue  jamais.  Pour  plaire  à  la  reine 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ  [Suite] 


ou  encensait  l/ouise,  et  l’on  alla  jusqu’à  chanter 
en  vers,' ses  louanges  : 

de  S.  Hacquin  à  Louise  Bourgeois. 

Que  n’ay-jc  iiiaintciiant  ainsi  que  je  desire, 

U’uii  Desportes  mignard  le  langage  affecté 

Que  ne  suis-je  un  Konsard,  ou  bien  que  n’ay-je  esté 

A  lin  qu’ayant  appris  la  façon  de  bien  dire 
Plein  de  sainte  fureur  et  de  divinité 
Je  peusse  ce  jour  d’iiuy  à  toute  éternité 

jMuses,  modérez-vous,  n’aspirez  point  si  haut, 

N’imitez  point  celui  dont  l’effroyable  saut 
Ivteriiise  son  nom  par  une  chute  étrange. 

Vous  ne  possédez  rien  digne  de  son  autel 
Pour  louer  eette  dame  et  son  ceuvre  immortel 
Il  faut  l’esprit  d’un  dieu  et  la  plume  d’uii  ange. 

Louise  présida  à  la  naissance  de  six  enfants  de 
France,  la  dernière  fut  celle  de  Henriette-Marie  le 
26  novembre  1609. 

Cependant,  les  ennemis  de  la  sage-femme  ne  dé- 
sannaient  point.  L'un  des  plus  acharnés,  Made¬ 
moiselle  de  la  RcnouUére,  dame  de  la  reine,  imagina 
mi  jour  de  faire  porter  la  reine  dans  sou  bain  par  la 
sage-femme,  disant  que  personne  n’était  là  pour 
l’aider,  qu’au  reste  elle  était  pour  cet  office,  que 
toutes  les  sages-femmes  le  faisaient.  File  espérait 
que  Louise  laisserait  tomber  la  reine,  fardeau  trop 
pesant  pour  elle,  et  qu'un  pareil  accident  la  discré- 


terie.  Je  vous  laisse  juge  de  leur  valeur  poétique. 

Sonnet  de  Louise  Bourgeois 
d  Madame  Conchine  dame\d' alour 
de  la  Royne 

Anagramme  de  son  nom  Léonore  Gaaligay  : 
Gage  à  Roine  Loyal. 

Ce  fut  le  Saint  Ivsiirit,  au  jour  de  ton  baptesme 
Qui  te  lit  béouore  heureusement  nommer 
Nous  prédisant  <|u’un  jour  tu  te  ferois  aymer 
Comme  gage  loyal  d’une  Royne  supresme 

Or  elle  te  chérit,  et  ton  amour  extresme 
Monstre  que  d’autre  amour  tu  ne  peus  enllammer 

Ivt  s’il  convient  mourir,  mourir  pour  elle  mesme 

ICt  ainsi  de  ton  nom  les  secrets  charactères 
ICstans  bien  rapportez  descouvrent  les  mystères 
De  ta  lidélité  à  qui  rien  n’est  égal. 

Ponrquoy  asseurémenl  la  Royne  peut  bien  dire 
Plus  grande  loyauté  je  n’ai  pas  peu  eslire 
Puisqu’eu  ce  nom  je  voy  :  Gage  à  Roine  Loyal. 

On  sait  que  le  Gage  à  Roine  Loyal  épousa  le  maré¬ 
chal  d’ Ancre,  autre  arriviste  de  marque,  qui  devint 
nmiistre  de  Louis  XIII  (i).  Ce  ménage  bien  assorti 
vendait  au  plus  offrant  les  grâces  et  les  bénéfices. 
Louis  XIII  finit  par  se  débarra,sser  de  riiomme  en  le 


Deux  curieuses  médailles  commémoratives  de  ia  naissance  de  Louis  XIII. 


diterait  à  jamais  :  «  Dieu  me  domia  la  force  de  vous 
porter  au  bam  et  reporter  aulict»  ;  écrit  Louise  à  la 
reine.  » 

Il  faut  dire  que  la  sage-femme  avait  luie  protec¬ 
trice  puissante,  il  est  vrai,  mais  aussi  puissanunent 
détestée  de  la  plupart  des  courtisans.  Léonora  Dori 
dite  Galigaï  ou  plus  exactement  Gaaligay  avait  su 
acquérir  mie  grande  influence  sur  l’esprit  de  Marie  de 
Médicis,  grâce  aux  pratiques  de  magie  et  de  sorcelle¬ 
rie  où  elle  était  fort  experte.  Cette  intrigante,  cette 
arriviste,  si  l’on  ose  appliquer  ce  néologisme  à  un 
personnage  du  xvip’  siècle  avait  été  la  première  à 
recommander  Louise  Bourgeois  à  la  reine  et  ne 
cessait  d’en  vanter  l’habileté,  et  la  science. 

Louise  savait  tout  le  prix  de  cette  protection; 
les  vers  suivants  que  je  cite  parce  qu’ils  nous  mon¬ 
trent  que  la  sage-femme  savait  à  l’occasion  prêter 
l’oreille  au  Mu.ses,  les  vers  que  voici  sont  mi  hom¬ 
mage  de  vive  reconnaissance...  et  d’aimable  flat¬ 


faisant  assassiner,  quant  à  la  femme  elle  fut  dé¬ 
capitée  le  8  juillet  1617. 

Loiuse  perdit  eu  elle  son  plus  ferme  soutien. 

Mais  la  triste  fin  de  Madame,  morte  en  couches 
en  1627,  fut  pour  la  sage-feimne,  que  l’on  rendit  res¬ 
ponsable  de  ce  malheur,  mi  coup  bien  plus  terrible, 
et  dont  elle  ne  se  releva  jamais. 


Elle  se  défendit  avec  une  grande  énergie. 

Le  «Rapport  de  l’ouverture  du  corps»,  ouverture 
que  l’on  avait  ordoimée,  tant  cette  mort  avait  paru 
brutale  et  suspecte,  la  défense  même  de  la  sage- 
fenuue  laissent  peu  de  place  au  doute.  Madame 
succomba  à  une  péritonite  puerpérale.  Le  point  de 
départ  de  l’infection  fut  la  rétention  dans  l’utérus 

(i)  lit  probabUnivnt  amant  de  la  reine-mére  après  la  mort 
de  Henri  IV. 
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d'une  partie  du  placenta.  I.a  responsabilité  de 
l’accoucheuse  semble  doue  largement  engagée,  peut- 
être  est-il  une  circonstance  atténuante  :  la  présence 
de  nombreux  médecins  qui  ne  virent  pas  non  plus  la 
cause  du  mal,  et  ne  firent  rien  pour  la  supprimer.  Ce¬ 
pendant  la  faute  des  uns  ne  rachète  pas  celle  des  autres. 
Au  reste,  voici  résumées  les  pièces  essentielles  du  litige. 

Rapport  de  l'ouverture  du  corps  de  feu  Madame.  — 
Nous  soussignés  François  Vautier,  conseiller  et  pre¬ 
mier  médecin  de  la  Reyne,  Rodolphe  le  maître  con¬ 
seiller  et  premier  médechi  de  monsieur,  François 
Toniame,  conseiller  et  premier  médecin  de  feu  ma¬ 
dame,  Albert  Brunier  conseiller  et  médecin  ordinaire 
de  monsieur,  Charles  Guillemeau  docteur  en  méde- 
cme,  conseiller  et  premier  chirurgien  du  Ro)^  ;  J  eau 
Ménard,  Smieon  Pimpenielle  chirurgien  ordinaire 
de  la  Royne  mère  du  Roy,  Guillamne  Crilloii  chi¬ 
rurgien  ordmaire  de  monsieur,  François  Néron  clü- 
rurgien  ordüiaire  de  feu  madame,  après  avoir  ouvert  le 
corps  de  feu  madite  dame  {déclarons  avoir  trouvé) 
au  costé  droit  du  fond  de  la  matrice  une  petite 
portion  de  l’arrière-faix  tellement  attachée  à  la 
matrice  qu’on  n’a  peu  la  séparer  sans  peine  avec  les 
doigts...  (Le  cinguiesme  juin  mil  six  cens  vingt-sept.) 

Be  procès-verbal  d’autopsie  est  du  5  juin.  Dès  le 
8  la  réponse  de  Rouise  est  écrite,  elle  paraît  à 
Paris  chez  Melchior  Mondière  en  l’Isle  du  Palais,  rue 
de  Harlay,  à  l’enseigne  des  deux  vipères,  sous  le 
titre  :  «  Apologie  de  Douyse  Bourgeois,  dite  Bour¬ 
sier,  sage-femme  de  la  Royne  mère  du  Roy  et  de  feu 
Madame,  contre  le  rapport  des  médecins.  » 

D’épigraphe,  Qugd  tibi  péri  non  vis  alteri  ne  feceris, 
en  est  au  moins  mal  clioisie,  elle  est  plutôt  mi  appel 
à  l’indulgence  qu’une  réplique  au  nom  de  la  vérité. 

Des  médecins,  les  cliirurgiens  se  sont  grossièrement 
trompés,  affirme  la  sage-femme.  Ce  qu’ils  ont  pris 
pour  des  débris  de  placenta,  «est  la  place  où.  étoit 
attachée  la  masse  de  chair  que  l’on  nomme  vulgaire¬ 
ment  arrière-faix,  laquelle  place  demeure  toujours 
éminente  et  relevée...  Cette  émüience  estant  de  la 
propre  substance  de  la  matrice  a  été  igiioranunent 
et  malicieusement  prise  pour  une  petite  portion  de 
l’a’rrière-faix.  >>  Malicieusement  !  Voici  le  grand 
iTiot  lâché,  c’est  pour  rejeter  la  faute  sur  elle  que 
tous  les  experts  ont  rédigé,  comme  nous  l’avons 
lu,  leur  rapport.  «  Vostre  intention  en  publiant 
vostre  rapport  a  esté  de  me  charger  de  tout 
pour  vous  mettre  à  couvert...  Par  vostre  rapport 
vous  faictes  assez  cognoistre  que  vous  n’entendez 
rien  du  tout  en  la  cognaissance  de  l’arrière-faix  et  de 
la  matrice  d’une  feiiuue,  tant  avant  qu’après  son 
accouchement.»  Ce  ne  sont  là  que  de  gratuites 
insultes,  où  sont  les  arguments,  à  quelle  cause  Douise 
attribue-t-elle  la  mort?  C’est,  dit-elle,  «la  gangrène 
des  viscères»  qui  emporta  Madame.  «De  ventre 
inférieur  était  tendu  couune  uti  tambour  et  aussi 
ample  que  si  elle  n’eust  point  accouché».  Nous  re¬ 
connaissons  là  les  signes  cliniques  et  anatomo- 
patliologiques  de  la  péritonite  puerpérale,  dont  le 
point  de  départ  est,  selon  toutes  probabilités,  la 
rétention  du  placenta.  Ainsi  par  sa  défense  même,  la 
sage-femme  achève  de  se  condamner  à  nos  yeux. 
Quatre  ans  plus  tard  dans  sa  requête  à  la  reine,  elle 
accuse  les  médecins  d’avoir  fait  périr  la  malade 
d’inanition,  en  ne  lui  pennettant  que  six  œufs  pour 
toute  nourriture  pendant  les  sept  jours  qui  pré¬ 
cédèrent  là  mort. 


Mais;la  conviction  de ^tous'était  ferme.  Un  pam¬ 
phlet  anonyme  d’une  extrême  \âolence,  que  l’on 
attribue  à  Guillemeau,  fut  la  réponse  des  experts  ainsi 
brutalement  pris  à  partie.  On  y  lit  que  Douise  Bour¬ 
geois  pour  hâter  la  délivrance,  fit  mettre  madame  à 
genoux  (en  position  genu  pectorale),  lui  recom¬ 
mandant  de  «  pousser»  et  de  faire  de  grands  efforts, 
elle  pressa  le  ventre  de  la  délicate  princesse,  et  le 
comprima  par  des  bandages  serrés.  Il  faut  dire  que 
c’étaient  là  pratiques  courantes  à  l’époque,  et  cpie 
Douise  Bourgeois,  tout  en  étant  d’ordinaire  et  pour 
son  temps  une  sage-femme  instruite  et  adroite, 
ne  sut  pas  s’affranchir  des  préjugés  grossiers  et  des 
sornettes  du  moment.  On  Ut  dans  son  plus  important 
ouvrage  (i)  :«  Si. tost  qu’une  femme  est  déUvrée,  sy 
elle  a  .eu  grand  travail,  on  la  doit  mettre  dans  la 
peau  d’uii  mouton  noir,  lequel  doit  estre  e.scorché  tout 
le  vif,  et  le  plus  chaudement  que  l’on  peut  le  lui 
passer  sous  les  reins,  cela  les  fortifie  grandement,et 
sur  le  ventre  il  faut  y  mettre  la  peau  d’un  Uèvre 
aussi  escorché  tout  vif,  puis  lui  coupper  la  gorge 
dans  la  peau  pour  la  frotter  de  sang  et  tout  chaude¬ 
ment  lui  mettre  sur  le  ventre.  » 


Et  cependant,  malgré  ces  procédés  barbares 
répugnants  et  inutiles,  malgré  la  lourde  faute  qui  tua 
Madame,  c’est  par  de  justes  louanges  que  nous  pou¬ 
vons  terminer  cet  article. 

Douise  Bourgeois  eut  de  sa  profession  une  haute 
idée,  elle  l’exerça  toujours  avec  honnêteté,  avec 
dignité,  les  conseils  qu’elle  donne  à  sa  fille,  future 
sage-femme,  sont  à  proprement  parler,  nobles  ; 
et  doivent  être  rappelés  :  «  Apprenez,  écrit-elle, 
jusqu’au  dernier  jour  de  vostre  vie,  et  pour  ce  faire 
facilement,  il  faut  une  grande  humilité,  car  les  per¬ 
sonnes  orgueilleuses  ne  gagnent  pas  le  cœur  de  ceux 
qui  savent  des  secrets...  Ce  que  vous  avez  entrepris 
est  de  merveilleuse  importance  et  en  cet  art,  il  y  a 
deux  chemùis  à  tenir,  l’un  pour  se  sauver,  l’autre 
pour  se  damner.  Celles  qui  ont  faict  le  mal,  et  ceux 
qui  en  cherclient  le  damnable  remède  sont  cruelle¬ 
ment  méchans,  mais  c’est  toute  autre  méchanceté  à 
celles  qui  n’estant  aucunement  engagées  dans  cette 
affaire,  pour  de  l’argent  tuent  le  corps  et  l’ame  d’un 
enfant.  Dorsque  vous  serez  appelée  en  une  maison, 
fussent  les  plus  pauvres  gens  du  monde,  servez-les 
de  même  affection  que  si  vous  en,  deviez  recevoir 
grande  récompense.» 

Et  quand  vieillie,  aux  portes  de  la  mort,  pauvre, 
malgré  les  services  rendus,  elle  se  décide  à  écrire  sa 
requête  à  la  Royne  mère  du  Roy,  son  accent  n’est 
pas  celui  d’une  servante.  Elle  réclame  la  protection 
de  l’auguste  princesse,  comme  un  dû,  et  non  pour 
elle  mais  pour  ses  enfants,  qu’elle  va  bientôt  quitter 
à  jamais  ;  et  sa  lettee  se  termine  ainsi  :  «  Et  néant- 
moins  me  tiendrais  (que  pauvre  que  je  suis)  assez 
heureuse  ayant  l’hoimeur  de  vos  bonnes  grâces.  » 

(i  Observations  diverses  sur  la  stérilité,  perte  de  fruict, 
fœcoiidité,  accoucliemeus  et  maladies  des  femmes  et  eiitaiis 
iiouveau-iiaiz,  amplement  tmetées  et  lieureusemeut  praticquées 
pâF  D-  Bourgeois,  dite  Boursier,  sage-femme  de  la  Royne. 
Oîuvre  utile  et  nécessaire  à  toutes  personnes  dédiée  à  la  Royne. 
A  Paris,  chez  A.  Saugrain,  rue  Saint-Jacques,  à  la  Nef  d' Argent 
devant  Saiiit-Beuoist,  1609,  p.  61. 
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STRMNTERnES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Mies  Dispeptlques  de  u  T 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  :  ’w' 

Siropd.TroiiGtte-FGrret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou  aisrès  cliactue  tétée  ou  ■toitoeroa. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  Fapaïns 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions, 


/  ^  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal  ^ 

qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes.. 


Pin 
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VARIÉTÉS 


ESSAI  SUR  L’USAGE  DES  AÉROSTATS 
ET  SES  APPLICATIONS  EN  MÉDECINE 

Il  s’agit,  en  effet,  des  aérostats  et  non  pas,  connue 
on  pourrait  croire,  des  aéroplanes.  Il  n’est  pas  cjues- 
tion  d’études  récentes,  d’observations  médicales 
faites  hier  ou  aujourd’hui,  d’une  nouveauté  en  un 
mot  ;  mais  d’une  thèse  c]ui  fut  présentée  et  soutenue 
en  mars  1784  devant  la  très  auguste  Faculté  de 
Médecine  de  Montpellier  par  un  jeune  docteur, 
presque  notre  compatriote,  M.  Louis  Leulier-Duché, 
originaire  du  Dorât,  dans  le  diocèse  de  Limoges. 
Les  argumentateurs,  alias  membres  du  jury,  étaient 
au  nombre  de  dix,  parmi  lesquels  figuraient  des  noms 
illustres  :  Imbert,  Barthez,  de  Lamure,  etc. 

L’ouvrage,  rédigé  en  latin,  est  intitulé  exactement  ; 
Testamen  M edicum  de  A  erostatum  ttsu  M cdidiiœ  appli- 
cando. 

Il  fut  édité  par  Jean-François  Picot,  typographe  de 
l’Université  Royale  de  Montpellier  ;  il  est  dédié  par 
un  admirateur  passionné  au  «  très  illustre  et  très 
célèbre  J oseph  de  Montgolfier  »  qui  est  modestement 
qualifié  par  l’auteur  de  :  «  œternum  humanitatis  bcite- 
faciorem  >>. 

On  était  au  lendemam,  ou  à  peu  près,  des  premières 
expériences  des  frères  Montgolfier,  qui  datent  exac- 
tenient  du  5  juin  1783.  On  devine  ce  qu’avaient  dû 
être  l’admiration  et  l’étonnement  de  nos  pères  quand 
ils  avaient  vu  planer  dans  la  région  des  nuages  le 
premier  de  ces  météores  artificiels.  Depuis  bien 
longtemps  l’idée  si  séduisante  de  voguer  au  sein  de 
l’océan  aérien  avait  .été  caressée  et  étudiée  par  des 
curieux  et  des  savants  ;  mais  à  force  de  se  traduire 
par  des  déceptions,  des  tentatives  insensées,  des 
idées  de  l’autre  monde,  cette  j)erspective  avait  fini 
par  tomber  au  rang  des  chimères  ridicules  avec  la 
pierre  pliilosoj)hale  et  l’élixir  d’immortalité. 

Or,  voici  que  les  frères  Montgolfier  avaient  repris 
cette  idée  si  merveilleuse  d’ouvrir  aux  hommes  la 
route  des  deux  et  l’avaient  enfin  réalisée.  L’enthou¬ 
siasme  populaire  fut  indescriptible  à  cause  de  l’inédit 
du  spectacle  ;  celui  du  monde  scientifique  ne  le  fut 
pas  moins  à  cause  des  idées  toutes  nouvelles  que  l’on 
avait  sur  la  composition  de  l’air. 

C’est  que,  jusqu’à  ce  jour,  la  physique  et  Ta  sta¬ 
tique  des  gaz  avaient  été  à  peine  ébauchées,  et  que 
l’existence  des  fluides  élastiques  autres  que  l’«air 
commun»  venait  seulement  d’être  reconnue  par  quel- 
ejues  chimistes.  Jusqu’à  cette  époque,  la  fameuse 
théorie  du  «  phlogistique  »,  imaginée  par  Stahl,  avait 
été  adoptée  sans  conteste  par  le  monde  savant. 
Selon  Stalil,  Tair  atmosphérique  était  une  substance 
élémentaire,  simple,  indestructible  et  inaltérable 
qu’il  appelait:  phlogistique.  Ce  phlogistique  était, 
un  fluide  contenu  dans  toutes  les  matières  combus¬ 
tibles  et  qui  s’en  échappait  sous  l’influence  d’une 
température  élevée. 

A  cette  conception  très  simpliste,  Priestley,  chi¬ 
miste  anglais,  venait  d’en  opposer  une  autre  à  la 
suite  de  recherches  personnelles  publiées  récemment. 
D’après  lui,  l’air  de  l’atmosphère  n’est  pas  cette 
substance  inaltérable  que  disait  Stahl,  puisque  le 
■;<  phlogistique  »  (Priestley  croyait  encore  au  plilo- 
gistique)  dont  il  se  charge  par  la  combustion  des  corps 
est  altéré  et  dépravé  par  la  respiration  des  animaux 
et  différents  autres  procédés  au  point  de  devenir  i 
totalement  incapable  de  servir  à  l’inflanunation  4 


(lisez  combustion)  des  corps,  à  la  respiration  des 
animaux  et  aux  autres  usages  auxquels  il  est  propre. 
Priestley  avait  reconnu  l’existence  de  l’azote,  l’avait 
identifié  comme  partie  constituante  de  l’air  atmos¬ 
phérique  ;  mais  il  n’avait  pas  cru  pouvoir  aller  plus 
loin  et  obtenir  un  air  plus  pur  que  le  meilleur  air 
commun  ;  il  avait  seulement  différencié  l’air  en  deux 
éléments  :  l’air  phlogistique,  l’air  déphlogistique. 

On  sait  qu’il  était  réservé  à  notre  grand  Lavoisier 
d’identifier  l’oxygène  et  de  déterminer  de  façon 
lumineuse,  quelques  années  plus  tard,  la  véritable 
composition  de  l’air  atmosphérique  en  4/5  d’azote 
et  1/5  d’oxygène  ou  air  respirable. 

.  Donc,  en  1784,  au  moment  où  parut  la  thèse, 
objet  de  cette  courte  étude,  on  était  au  lendemain 
des  recherches  de  Priestley,  à  la  veillé  de  celles  de 
Lavoisier,  et  l’auteur  expose  en  quelques  paragraphes 
les  idées  régnantes  sur  l’air  atmosphérique,  qui  sont 
les  suivantes  :  c’est  que,  dans  les  régions  basses, 
c’est-à-dire  près  de  la  terre,  l’air  se  compose  de  deux 
parties  d’air  phlogistiqué  ou  air  inflammable  (azote) 
et  d’une  partie  d’air  très  pur,  autrement  dit  vital  ou 
déphlogistiqué.  — ■  Dans  l’air  phlogistiqué  la  lumière 
s’étemt,  les  animaux  meurent  vite  ;  en  revanche  les 
végétaux  s’en  accommodent  bien,  en  absorbent  une 
partie,  et  sous  l’influence  de  la  Imnière,  émettent  en 
place  un  air  déphlogistiqué.  —  Cet  «  air  déphlogis¬ 
tiqué»  est  particulièrement  essentiel  à  la  vie  de 
l’homme  ;  sons  son  influence  le  sang  acquiert  sa 
couleur  rouge,  la  chaleur  animale  se  trouve  élevée  et 
les  animaux  y  vivent  cinq  fois  plus  que  dans  l’air 
ordinaire. 

Cet  «air  déphlogistiqué»  a  une  grande  influence 
sur  la  vie  et  la  naissance  de  riiomme  :  l’auteur  cite 
les  observations  suivies  pendant  douze  années  par 
M.  Mourgues,  savant  académicien  de  Montpellier, 
qui  montrent  que  les  naissances  se  rapportent  aux 
mois  du  printemps  et  que  les  morts  sont  surtout  pour 
les  mois  d’automne.  C’est  que,  au  printemps,  l’atmos¬ 
phère  est  plus  chargée  d’air  déphlogistiqué  que  four¬ 
nit  la  végétation  des  plantes,  et  que,  pendant  l’au¬ 
tomne,  leur  putréfaction  dégage  mie  plus  grande 
quantité  d’air  inflammable. 

De  plus,  «  l’air  déphlogistiqué  »  exerce  sur  les 
sens  «  une  certaine  hilarité,  une  joie  de  l’esprit, 
qu’il  crée,  pour  ainsi  dire,  une  commodité  du  corps 
qui  se  sent  mieux  qu’elle  ne  s’exprime  ».  Et  à  l’appui 
de  cette  remarque,  l’auteur  cite  l’observation  qui 
lui  fut  communiquée  par  son  maître  en  chimie, 
l’illustre  M.  Chaptal,  alors  professeur  à  Montpellier  : 

«M.  B...,  habitant  Cette,  était  attaqué  d’une 
«  phtisie  déjà  parvenue  à  son  troisième  degré,  lors- 
«  que  M.  F...,  homme  très  connu,  imagina  de  lui  faire 
«  respirer  de  l’air  déphlogistiqué.  Il  en  tira  de  la  chaux 
«  de  mercure  par  le  moyen  de  l’appareil  ordinaire, 
«  et  en  donna  au  malade  qui,  dès  le  premier  instant, 
«  en  ressentit  quelque  incommodité,  à  cause  de  la 
«  trop  grande  dilatation  des  poumons,  occasionnée 
«  par  cet  air  beaucoup  plus  vif  que  celui  dans  lequel 
«  iT  était  accoutumé  de  vivre  ;  mais  à  peine  en  eut-il 
«respiré  pendant  quelques  mstants  qu’il  se  sentit 
«renaître.  La  langueur  disparut  pour  faire  face  à 
«  la  gaîté  et  à  un  bien-aise  qui  ne  peut  être  comparé 
«  qu’à  la  félicité  parfaite,  si  l’on  en  croit  ses  expres- 
«  sions.  Il  ajoutait  que  depuis  qu’il  avait  essayé  ce 
«  remède  il  se  consolerait  de  mourir  parce  qu’il  mour- 
«rait  heureux.»  L’auteur  ajoute  que  le  premier 
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«  Prescrivez  aüx  pefsônùès  qui  rendent 
des  membranes  de  l’extrait  de  fiel  de  bœuf... 
Vous  verrez  souvent  les  douleurs  s’apaiser, 
les  fausses  membranes  disparaître.  » 

ROGER 

(alimentation  et  digestion) 

Traitement  de  V Entérocolite, ça.ges  475  et  476. 


«  Les  plus  recommandables  (des  prépara¬ 
tions  biliaires)  nous  paraissent  être  celles 
qui  unissent  aux  sels  biliaires  les  ferments 
intestinaux,  parce  que  leur  action  est  double.  » 

IVI.  DE  LANGENHAGEN 

(Presse  Médicale, 

2  avril  1910,  page  211.) 


Cette  dioubÊe  Indicetlon  se  trouve  rempile  par  la 


CHOLEOKINASE 

en  ovoïdes  kératinisés 

COMPOSÉ  EXCLUSIVEMENT  d’Extrait  spécial  inaltérable  de  fiel  de  bœuf 
et  entérokinase  (6  à  8  par  jour) 


Traitement  spécifique  de 


L’ENTÉROCOLITE 


MUCO-MEMBRANEUSE 


Échantillons  et  Littérature  sur  demande  adressée  à 

DURET  ù  RABY 

Laboratoires  à 

MARLY-LE-ROI  (Seine-et-Oise) 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


venu  peut  contrôler  ces  impressions  de  bien-être, 
déterminées  par  la  respiration  de  l’air  déplilogistiqué, 
en  respirant  au  début  du  printemps,  à  la  première 
heure,  l’air  déplilogistiqué  exlialé  par  les  plantes  ; 

«  Alors,  dit  Zimmermann,  un  pesant  Hollandais 
a  l’esprit  si  dispos  et  le  corps  si  agile  qu’il  ressemble 
au  Français  le  plus  gai.  » 

Voilà  donc  des  affirmations  très  précises  sur  les  qua¬ 
lités  bienfaisantes  de  l’air  déplilogistiqué.  —  Mais 
où  le  trouver  pur  et  en  proportions  considérables? 

Les  chimistes  n’ont  pas  encore  déterminé  dans 
quelles  proportions  il  existe  dans  les  diverses  régions  ; 
mais  cet  air  étant  plus  léger,  il  est  vraisemblable  qu’il 
doit  exister  surtout  aux  altitudes  élevées  plutôt 
qu’au  voisinage  de  la  terre  où  les  émanations  des 
corps  retiennent  l’air  méphitique.  Par  conséquent, 
plus  on  s’élèvera  plus  on  aura  de  chances  de  rencon¬ 
trer  en  abondance  cet  air  déplilogistiqué  ;  d’autant 
qu’aux  altitudes  élevées  on  rencontre  le  froid  qui  est 
favorable  à  sa  présence,  ainsi  que  le  prouve  la  com¬ 
bustion  du  bois  qui  se  fait  bien  mieux  par  un  temps 
sec  et  froid. 

Kt,  de  fait,  les  académiciens  Bouyer  et  Ba  Conda- 
niine  ont  établi  que  l’air  des  montagnes  est  parti¬ 
culièrement  salubre  et  bon  à  la  respiration,  ainsi 
qu’ils  l’ont  constaté  durant  les  six  semaines  qu’ils 
passèrent  au  sommet  du  mont  Pichinca. 

Ainsi  s’explique  cette  impression  singulière  res¬ 
sentie  aux  altitudes  élevées,  et  dont  témoigne  ainsi 
Montgolfier  ; 

«  Iva  rigueur  de  la  saison,  joifite  à  divers  accidents, 
«  avait  mis  notre  globe  dans  le  plus  mauvais  état, 
«  de  manière  qu’il  ne  pouvait  plus  porter  la  quantité 
«projetée  de  voyageurs.  Au  moment  du  départ, 
«  nous  proposâmes  une  suppression  qu’ordonnerait 
«  le  sort.  Cette  proposition  les  aigrit  tous  et  occa- 
«  siomia  une  violente  dispute,  au  point  que  plusieurs 
«  qui  étaient  armés  menacèrent  de  se  brûler  la  cer- 
«  velle  si  on  leur  faisait  violence  jjour  les  faire  sortir 
«  de  leurs  places.  A  peine  fûmes-nous  à  deux  cents 
«  toises  d’élévation,  que  je  vis  la  joie  répandue  sur 
«  le  visage  de  tous.  Ils  l’exprimaient  par  des  cris  et 
«des  propos  plaisants  qui  ne  discontinuèrent  pas 
«  pendant  tout  le  temps  que  nous  fûmes  en  l’air  ;  et 
•«  même  la  gaîté  de  l’un  de  nous  tenait  presque  de  la 
«folie,  bien  qu’il  paraisse  sérieux  plutôt  que  gai 
«dans  la  société.  Je  sentis  au.ssi  moi-même  ce  pen- 
«  chant  à  la  gaîté,  dont  je  ne  cherchais  point  à  la 
«  vérité  à  me  défendre.  » 

De  son  côté,  le  physicien  Charles  qni,  un  des 
premiers,  monta  à  l’assaut  de  l’air,  avec  Robert, 
■déclare  que  ce  qu’il  éprouva  «  n’était  pas  du  plaisir, 
mais  du  bonheur». 


Nous  voilà  documentés  sur  les  qualités  de  l’air 
déplilogistiqué,  sur  la  présence  de  cet  air  bienfaisant 
aux  altitudes  élevées  et  sur  la  possibilité  d’atteindre 
facilement  désormais  les  hautes  régions  de  l’atmos¬ 
phère.  Il  n’est  donc  plus  exagéré  de  dire  que  Mont¬ 
golfier  peut  être  dès  maintenant  qualifié  de  bien¬ 
faiteur  éternel  de  l’hmnanité  et  de  vir  excelsiis,  au 
figuré  comme  au  réel. 

Et  Leulier-Duché  ajoute  : 

«  J  ’ai  le  front  de  soutenir  cette  thèse  inédite  devant 
«cette  illustre  Académie  qui  ne  dédaigne  pas  les 


«nouveautés  en  tant  que  nouveautés,  mais  seule- 
«ment  si  elles  sont  vaines  et  inutiles.  A  toutes  les 
«  époques,  la  médecine  a  su  mettre  à  profit  les  décou- 
«  vertes,  qu’elles  fussent  du  domaine  de  la  chimie 
«  ou  de  celui  de  la  mécanique,  des  mathématiques. 

«  de  l’histoire  naturelle,  ou,  à  des  dates  plus  récentes, 

«  de  l’électricité  et  du  magnétisme.  D’application 
«  des  aérostats  à  la  médecine  dépassera,  et  de  beau- 
«  coup,  ce  qu’on  pourrait  croire  à  première  vue.  On 
«  le  montrera  au  cours  de  ce  travail.  » 

D’autant  qu’aux  avantages  dus  au  changement 
d’air,  les  aérostats  ajoutent  deux  autres  qualités  ; 
le  mouvement  et  le  froid.  De  mouvement  modéré 
fortifie  le  corps,  augmente  la  circulation  des  fluides, 
active  les  sécrétions  et  excrétions,  refait  les  forces 
(surtout  digestives) ,  ce  que  Hippocrate  [dirus  senex) 
exprime  ainsi  :  «  Celui  qui  mange,  s’il  ne  travaille 
pas,  ne  peut  pas  devenir  vieux»,  et  que  confirme 
Avicenne  :  «  Celui  qui  sait  user  en  temps  voulu  de 
l’exercice  et  du  travail  peut  se  dispenser  des  médecins 
et  des  remèdes.»  Quant  au  froid,  il  paraît  produire 
deux  effets  dans  l’économie  humaine  :  celui  de  raf¬ 
fermir  la  peau,  de  diminuer  le  diamètre  des  pores, 
d’attirer  vers  l’intérieur  une  partie  de  la  transpiration, 
de  repousser  le  sang  vers  le  cœur  en  resserrant  les 
petits  vaisseaux  de  la  peau,  et  celui  d’exciter  le 
principe  vital  en  augmentant  les  forces,  en  diminuant 
la  sensibilité,  en  rendant  f)ar  suite  le  corps  plus  agile, 
plus  énergique,  plus  robuste,  permettant  ainsi  d’at¬ 
teindre  un  âge  plus  avancé. 

Dès  lors,  on  pourra  traiter  par  l’usage  des  aérostats 
tous  les  cas  morbides  où  la  sensibilité  est  exagérée 
et  ceux  où  les  forces  manquent  ; 

Des  fièvres  intermittentes,  qui  se  montrent  surtout 
à  l’automne,  alors  que  l’air  est  plus  impur  et  plus 
chargé  de  gaz  méphitiques,  maladies  que  l’on  traite 
par  les  fortifiants  ; 

Des  fièvres  lentes  nerveuses,  que  l’on  observe  surtout 
par  temps  humides  et  air  vicié  ; 

Les  fièvres  pestilentielles,  qui  résultent  de  la  chaleur 
humide  et  des  émanations  excrémentielles  des  corps. 
L’usage  des  aérostats  y  sera  particulièrement  indiqué 
puisque  le  grand  remède  est  la  pureté  de  l’air  ; 

La  fièvre  hystérique,  qui  atteint  les  femmes  et  les 
gens ,  cultivés,  qu’elle  tue  par  épuisement,  après 
30  ou  40  jours,  si  on  n’use  pas  des  fortifiants  ; 

ictère,  car  la  bile  étant  huileuse  a  grande  affinité 
avec  l’air  déphlogistiqué  ;  mélangée  à  cet  air,  elle 
s’écoule  plus  facilement  dans  l’intestin  ; 

Le  rachitisme,  dû  à  une  conformation  défectueuse 
de  l’os  produite  par  la  faiblesse  et  que  l’on  traite  par 
tons  les  moyens  fortifiants  :  bains  froids,  quinquina, 
bains  d’air  printanier  -, 

Uhydropisie,  que  le  froid  de  l’aérostat  combattra 
avantageusement  en  resserrant  les  pores  de  la  peau 
et,  par  suite,  en  empêchant  l’absorption  des  liquides 
qui  paraît  être  la  cause  principale  des  hydropisies, 
ainsi  que  le  montrent  les  bons  effets  des  frictions 
huileuses  ; 

Le  scorbut,  qui  est  une  maladie  fréquenunent 
provoquée  par  les  putréfactions  et  rinflammation. 
L’usage  des  aérostats  donnera  le  traitement  tonique 
et  stimulant  si  nécessaire'  dans  cette  maladie. 

De  même,  les  effets  antispasmodiques  et  toniques 
des  aérostats  seront  utilisés  avantageusement  dans  : 

li'aÿection  hystérique,  où  la  trop  grande  sensibilité 
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VARIÉTÉS  {Suite) 


détermine  une  irritabilité  extrême  qui  provoque 
des  convulsions  ; 

La  chlorose,  qui  a  pour  symptôme  une  débilité 
générale  déterminée  par  les.aliments  huileux  acides, 
par  l’air  humide  et  le  manque  d’appétit  ; 

Les  mélancolies,  surtout  la  mélancolie  anglaise  ou 
dégoût  de  la  vie.  Tvcs  effets  bienfaisants  de  l’air  déphlo- 
gistiqué  se  manifesteront  dans  ces  cas  sur  le  moral 
comme  sur  le  physique  ; 

Les  plaies  indolentes,  où  la  faiblesse  du  malade, 
sa  tristesse,  résultant  d’un  traitement  trop  long, 
annihilent  et  contrarient  l’action  de  la  natura  niedi- 
catrix. 

Après  l’auteur,  et  comme  lui,  je  puis  m’excuser 


d’avoir  aussi  longuement  détaillé  les  effets  bienfai¬ 
sants  de  l’air  déijhlogistiqué  et,  par  suite,  ceux  des 
aérostats...  IMais  il  m’est  apparu  que  mes  confrères 
auraient  à  me  lire  un  peu  du  plaisir  que  j’ai  eu  à 
traduire  le  travail  de  notre  ancien.  J e  laisse  à  d’autres 
confrères,  mieux  placés  auprès  des  aviateurs  moder¬ 
nes  et  de  leurs  champs  d’expériences,  le  soin  de  nous 
rapporter  quelque  jour  les  éléments  d’un  nouveau 
chapitre  de  thérapeutique  par  l’u.sage  des  aéro¬ 
planes... 

Et  malgré  les  apparences  inédites  d’un  pareil 
-travail,  on  aura  l’impression  que  ce  n’est  pas  tout  à 
fait  du  nouveau  :  nil  novi  sub  sole  ! 

Dr  Jean  DuriEUX  {de  Thiviers], 


EN  PASSANT 


DE  L’AUGMENTATION  DE  NOS  EFFECTIFS 

La  loi  de  trois  ans  discutée  à  la  Chambre,  discutée 
dans  les  grands  quotidiens,  dans  les  conférences,  les 
meetings,  etc.,  aurait  sans  doute  plus  de  chance 
d'être  admi.se  par  le  pays  si  on  la  lui  présentait 
comme  une  mesure  provisoire  et  c’est  peut-être 
vraiment  ainsi  qu’il  faudrait  la  concevoir. 

Ce  qui  nous  étonne  en  effet,  nous  autres  femmes, 
c’est  de  voir  tout  un  pays  faire  un  effort  immense, 
inom,  et  de  durée  indéterminée,  simplement  pour 
<|u’une  nation  voisine,  tenue  en  re.speçt  par  le  nombre 
de  nos  combattants,  ne  se  précipite  pas  sur  lui.  Que 
l’on  fasse  cet  effort  hmnédiatement  parce  qu’il  n’y 
a  pas  moyen  de  faire  mieux  pour  l’instant,  passe 
encore  ;  mais  à  condition  que  parallèlement  à  lui  on 
tente  d’autres  mesures  capables  — ■  au  lieu  de  paralj^- 
ser  seulement  l’activité  de  notre  jeunesse  masculine 
jsendant  une  année  de  plus  sans  bénéfice  pour  sa 
valeur  propre,  —  capables,  dis-je,  d’en  accroître  la 
valeur  physique  et  morale. 

pr,  ces  mesures  me  semblent  faciles  à  prendre  ;  je 
dirai  même  que  si  nous  nous  y  décidions  nous  serions 
redevables  à  l’Allemagne  d’une  vive  reconnaissance, 
car  son  voisinage  menaçant  nous  aurait  amenés  à 
réaliser  un  effort  que  tous  ceux  qui  aiment  ce  pays 
jugent  depuis  longtemps  nécessaire. 

Je  m’explique.  Il  y  a  de  nombreuses  années  déjà 
que  les  Brisson,  les  Strauss,  les  Poincaré,  tous 
ceux  qui  connaissent  notre  jeunesse  française  et  qui 
i’aiment  demandent  que  l’on  fasse  pour  elle  ce  que 
les  autres  i^ays  font  pour  leurs  enfants  :  mi  ensei¬ 
gnement  scolaire  allant  jusqu’à  quatorze  ou  quinze 
ans,  suivi  d’un  '  enseignement  post-scolaire,  allant 
jusqu’à  la  dix- huitième  année.  Personne  n’a  réussi 
jusqu’à  présent  à  obtenir  cette  prolongation  d’études 
pour  la  jeunesse  ouvrière  et  on  pouvait  même  crain¬ 
dre  de  ne  l’obtenir  jamais.  Mais  voici  que  l’envaliis- 
sement  étranger  nous  menace  et  que  nous  nous  ren¬ 
dons  compte  que  le  nombre  de  nos  combattants  est 
inférieur.  Provisoirement  nous  étendons  le  service 
militaire  d’un  an,  mais  en  même  temps  nous  nous 
'préoccupons  de  l’éducation  physique  d’abord,  de 
l’instruction  militaire  plus  tard,  de  toute  notre 
jeunesse  masculine  de  quinze  à  vingt  ans. 


Une  demi-journée  par  semaine  est  consacrée  chez 
les  plus  jeunes  à  leur  développement  physique.  C’est 
l’âge  où  la  gymnastique  et  les  sports  ont  le  plus 
d’influence  sur  l’harmonieux  établissement  de 
l’organisme  lorsque  l’éducation  physique  est  métho¬ 
diquement  établie  et  coordonnée.  C’e.st  l’âge  aussi  où 
ces  jeunes  gens  sont  le  plus  abandonnés,  où  ils 
oscillent  entre  le  mal  et  le  bien,  entre  la  voie  un  peu 
rude  qui  mène  au  métier  honorable  et  la  voie  plus 
facile,  au  moins  d’apparence,  qui  les  conduira  à  la 
débauche,  peut-être  même  au  crime  ;  et  c’est  le  mo¬ 
ment  qu’on  choisit  pour,  une  fois  par  semaine,  les 
réunir  et  leur  faire  faire  un  sain  exercice  corporel  sous 
la  direction  d’un  homme  capable  de  comprendre 
les  jeunes  et  dont  l’action  ne  saurait  s’arrêter  à  la 
charpente  o.sseuse  et  aux  muscles. 

Puis,  lorscpi’ils  auront  un  métier,  l’influence  de 
ces  exercices  complétés  d’mie  instruction  militaire 
continuera  à  exercer  sur  eux  une  heureuse  iu- 
fluence  ;  tailleurs,  cordonniers,  menuisiers,  tous  les 
jeunes  travailleurs  .sédentaires  qu’un  séjour  trop 
jjrolongé  dans  une  atmosphère  confinée  étiole,  se 
fortifieront,  se  consolideront  en  allant  ainsi  respirer 
au  grand  air  ;  tandis  (lue  les  autres,  les  paysans,  les 
manœuvres  cpii  ne  font  jamais  agir  que  les  mêmes 
groupes  de  muscles  s’équilibreront  plus  harmonieuse¬ 
ment  ;  tous  y  gagneront  de  devenir  plus  robustes  et 
plus  forts  et  le  pays  au  Heu  de  n’enregistrer  qu’une 
lourde  dépense  à  inscrire  aux  profits  et  pertes  récu¬ 
pérerait  largement  l’avance  faite  en  temps  de  paix 
par  des  économies  réalisées  .sur  les  dispensaires,  les 
sauatoria,  les  hôpitaux  de  toutes  sortes. 

Tandis  qu’aux  jours  de  guerre  ce  ne  seraient  plus 
trois  années  militaires  que  prendraient  les  armes, 
mais  quatre,  et  peut-être  cinq  années. 


Mais  ce  n’est  pas  seulement  sur  les  résultats  maté¬ 
riels  qu’il  convient  d’insister  mais  aussi  sur  les  béné¬ 
fices  moraux  qui  résulteraient  pour  toute  cette  jeu¬ 
nesse,  trop  abandonnée  à  elle-même,  de  l’école  au 
recrutement,  à  se  grouper,  à  se  discipliner  en  se 
préparant  à  la  défense  du  pays. 

Si  bien  que  ces  années  de  travail  préliminaire  au 
service  militaire  seraient  en  réalité  des  années  de 
saine  préparation  à  la  vie,  capables  de  tarir  la  crois¬ 
sante  production  de  jeunes  criminels  qui  fait  notre 
souci  et  notre  honte. 

A.  Moi.i.-'Weiss. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


PEUT-ON  LOUER  SON  CORPS 
EN  VUE  D’EXPÉRIENCES  MÉDICALES  ? 

On  fait  grand  bruit  autour  d'un  arrêt  rendu,  le  27  juin 
1913.  par  la  cour  de  Lyon,  qui,  sans  doute,  a  trait  à  une 
espèce  curieuse,  puisqu’il  s’agit  de  la  loeation  de  sou 
propre  corps  consenti  par  une  Lyonnaise  à  un  médecin  en 
vue  d’expériences  chirurgicales,  mais  dont  la  solution  est 
entourée  de  considérants  si  grandiloquents  que  la  vérité 
en  paraît  quelque  peu  voilée. 

Un  médecin,  M.  P...,  était  l’auteur  d’une  théorie  d’es. 
thétique  chirurgicale.  Il  prétendait,  à  l’aide  d’incisions, 
détruire  les  rides,  sculpter  des  seins  rebondis  dans  les  chairs 
vieillies,  et  refaire  aux  dames  mûres  une  beauté  durable. 
En  un  mot  il  retouchait  ses  clientes  usagées  et  relevant 
les  peaux,  déplaçant  la  gorge,  il  prenait  un  Rodin  et 
rendait  un  Phidias  :  la  science  refaisait  une  virginité  I 

Que  de  difficultés  pourtant  s’opposaient  à  ses  travaux. 
Sur  quels  êtres  pouvait-il  expérimenter  ses  théories,  quelles 
preuves  pouvait-il  donner  de  son  succès  et  de  ses  talents  ? 

Vous  pensez  bien  qu’il  n’allait  pas  se  mêler  de  faire 
disparaître  les  rides  des  guenons,  c’est  leur  charme. 
Il  ne  pouvait,  non  plus,  entreprendre  de  retirer  les  mamel¬ 
les  basses  des  cobayes,  c’est  leur  cliic.  Au  prix  où  est  le 
bull-dog  on  ne  peut  le  travailler,  la  beauté  ne  serait  d’ail¬ 
leurs  pour  lui  qu’un  ridicule. 

Il  lui  fallait  donc  une  femme.  Il  la  trouva.  Elle  était 
pauvre,  vieille,  laide,  elle  souriait  à  travers  des  vallées 
tortueuses  et  lesnjéandres  des  rictus  profonds  ;  et,  sur  son 
ventre  ballonné,  deux  lamentables  chiffes  se  balançaient 
comme  deux  bandits  pendus,  que  leur  corde  ne  soutient 
plus  et  qui  laissent  tomber  leurs  charmes. 

On  s'entendit  assez  facilement, bien  que  le  chirurgien  eût 
des  exigences  peut-être  excessives.  Il  ne  voulait  opérer  la 
malheureuse  que  d’un  côté,  afin  de  montrer  l’amélioration 
déterminée  par  ses  ravaudages  :  côté  Vénus,  côté  Gorgone  ! 

Pour  100  francs,  la  vie  est  si  chère,  la  Lyonnaise  se 
laissa  faire  et  par  contrat  elle  l’autorisa  à  «  pratiquer  les 
traitements  chirurgicaux  utiles  pour  l’amélioration  de 
sa  situation  »  ?  C’est-à-dire  qu’il  devait  «  redonner  au 
sein  droit  la  forme  globale  de  la  jeunesse»,  eu  relevant  le 
mamelon  occupant  la  pointe  inférieure  du  sein  tombant, 
et  enlever  ensuite  la  peau  excédante  de  la  partie  du  globe 
reconstitué. 

Le  mari  de  la  cliente,  allait  pouvoir,  comme  au  temps 
de  sa  jeunesse. 

Dormir  nonchalamment  à  l’ombre  de  ses  seins, 

Comme  un  Imrneau  imisible  au  pied  d'une  montagne. 

Vaine  illusion,  espérances  mensongères  I  Le  visage 
récrépi  fut  plus  laid  encore,  et  la  gorge  découragée  et  tou¬ 
jours  flasque  laissa  voir  des  cicatrices  indélébiles. 

Et  cependant,  la  patiente,  elle  l’avait  été,  eu  avait 
donné  à  l’opérateur  pour  ses  100  francs,  elle  avait  subi 
maintes  opérations  et  cinq  anesthésies  générales. 

Le  tribunal  de  Lyon  n’en  fut  pas  ému.  Saisi  par  la 
femnie  d  une  demande  en  25  000  francs  de  dommages- 
mterets,  il  l’en  débouta  en  s’appuyant  sur  les  conclusions 
de  trois  experts  qui  déclaraient  «  que  les  opérations  n’a- 
vaieut  eu  aucune  des  suites  fâcheuses  invoquées  par  elle 
et  que,  d’autre  part,  les  cicatrices  qui  en  étaient  résultées 
demeuraient  à  peu  près  invisibles.  » 

Quant  à  la  nullité  de  contrat,  le  tribunal  résolut  de  ne 
pas  l’examiner,  car  en  l’absence  de  préjudice  cette 
nullité  ne  pouvait  servir  de  base  à  l’allocation  de 'domma¬ 
ges-intérêts. 


La  cour  ne  l’entenditlpas  de  cette  oreille.  Elle  se  fâcha, 
elle  s’indigna  et,  dans  des  considérants  définitifs,  tant  par 
leur  forme  romantique  que  par  leurs  généralités  humani¬ 
taires,  elle  vilipenda  le  médecin,  et  annula  le  contrat  de 
louage  des  seins,  comme  contraire  à  la  loi  et  aux  bonnes 

«  Considérant  que  l’on  doit  considérer  comme  illicite  et 
contraire  aux  bonnes  moeurs  une  convention  qui  avait 
uniquement  pour  objet  ces  pratiques  de  vivisection  sur  une 
femme  âgée  et  besogneuse  ;  qu'une  telle  convention  ne 
saurait  être  admise  comme  compatible  avec  la  dignité 
humaine  alors  que,  par  l’appât  d’un  gain  des  plus  mini¬ 
mes,  l’appelante  se  déterminait  à  trafiquer  de  son  corps 
et  à  le  faire  servir  à  des  expériences  inutiles  pour  elle 
sinon  dangereuses,  qui  n’étaient  entreprises  qu’en  vue 
des  profits  que  leur  auteur  escomptait... 

«  Considérant  qu’il  y  a  lieu  d’envisager  un  autre  élé¬ 
ment  de  préjudice,  et  qu’il  résulte  des  constatations  aux¬ 
quelles  la  Cour  a  pu  elle-même  procéder,  d’après  les  pho¬ 
tographies  dont  la  fidélité  n’a  point  été  contestée,  que  les 
opérations  réalisées  par  P...  sur  le  sein  droit  delà  dame 
R...,  loin  de  lui  donner  «  la  forme  globale  de  la  jeunesse», 
n’ont  abouti  qu’à  un  pitoyable  truchement  et  que,  pour 
arriver  à  remonter  le  mamelon  au  sommet  d’un  organe 
fléchissant  sans  appel,  le  praticien  n’a  fait  qu’ajouter 
aux  flétrissures  de  l’âge  des  cicatrices  et  des  gaufrures 
d’un  répugnant  effet  ; 

Considérant  que  si,  dans  l’humble  condition  de  sa  vie, 
la  femme  R...  trouvait  de  plus  graves  soucis  que  les 
seules  préoccupations  d’ordre  esthétique  auxquelles 
répond  le  D'  P...  par  la  séduisante  promesse  «  d’une 
poitrine  triomphante  sous  l’éclat  des  lumières  »,  rien 
cependant  ne  saurait  justifier  cette  aggravation  inutile'des 
déchéances  laissées  par  l’âge  et  d’autres  souffrances  anté¬ 
rieurement  subies  ;  que  de  ce  chef,  il  u  été  causé  à  l’appe¬ 
lante  un  préjudice.  » 

Par  ces  motifs,  la  Cour  a  annulé  la  convention  comme 
illicite  et  contraire  aux  bonnes  mœurs  et  elle  a  accordé 
500  francs  à  M"»»  R...  et  à  son  mari. 

J’avoue,  à  ma  honte,  ne  pas  être  choqué  par  l’atteinte 
à  la  dignité  humaine  que  constituerait  cette  convention, 
qui  permet  à  une  femme  besogneuse  de  gagner,  eu  se 
reposant,  plus  d’argent  que  si  elle  travaillait  avec  ce 
seul  risque,  risque  pour  le  mari,  j’entends,  de  retrouver  sa 
beauté  native.  Je  crois  plutôt  que  la  Cour  a  été  entraînée 
à  la  sévérité  parce  qu’elle  a  considéré  ces  expériences 
esthétiques  comme  inutiles  et  sans  intérêt. 

Comme  elle  a  eu  tort  !  Les  femmes] fout  plus  de  cas 
de  la  beauté  que  de  leur  vie,  et  telle  achète  du  henné,  qui 
n’a  pas  de  quoi  dîner,  combien  en  connaissons-nous  qui 
usent  des  traitements  dangereux  pour ,  assouplir  leur 
sveltesse  ou  qui  absorbent  des  remèdes  nuisibles]qui  n’ont 
d’autre  but  que  de  les  conserver  jeunes. 

Les  femmes  savent  bien  que  celles  dont  l’hisfoire  a 
gardé  les  noms  le  doivent  plus  à  leur  beauté  qu’au  jeu  de 
leur  matière  grise.  C’est  là  une  vérité  que  les  poètes 
ont  répétée  :  la  femme  croit,  elle  sait  ; 

Que  la  beauté  du  corps  est  un  sublime  don 
Qui  de  foute  infamie  arraclie  le  pardon. 

Décidément,  je  me  sens  enclin  malgré  mon  respect  pour 
la  Cour  de  Lyon,  à  demeurer  contre  elle,  avec  Baude¬ 
laire. 

Adrien  Pey’i'ei,. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appeh 
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INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


APPAREILS 


pour  BAINS  n’J 
et  DOUDHES\  U  I 


PUNIET 


173,  FgSt-Honori 

=  paris  ==. 


I 


Pour  ne  pas  donner  aux  Enfants  n’importe  queue  Farine  a  n'importe  quel  Age 

PABIMITÔ  I  IMACh  NORMALES  et  GRADUÉES 

de  Grains  de  Semence. 

préparées  par  G.  UNAS,  Piiarmaclcn  de  1"  cl.,  ex-interne  des  Hôpitaux,  Fondateur  du  ”  Lactarium  de  Versailles  ”,  pour 

ier  Age.  —  Nourrisaoaa  de  8  à  IG  mois . —  No  1 1  No  2  )  ) 

8t  Age.  -  Bébés  sevrés,  Jiisqu’à  S  ans . —  No  1  Neutre;  No  2  !  Rafratcbiesante ;  No  3  5  Astrinffente. 

3t  Age.  —  Enfants  au  dessus  de  S  ans  et  Adultes,  —  No  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Mennerle  électrlaue  à  VersalllBs-Porchefontalne.  *  Maison  de  Vente:  46,  Av.  de  Ségur,  PARIS.  Téléph.  749.37. 


iODALOSE  GALBRUN 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  TJode  avec  la  Peptone 

DÉGOUVSnTE  EN  1896  FAIT  E.  GALBRUN,  DOCTEUR  en  pharmacie  ' 

Remplace  toujours  Iode  *et  lodures  sans  Iodisme. 

Vingt  goutte»  IODALOSE  agitsent  comme  un  gramme  lodure  alcatin. 
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ANTODYNE 

ANALGÉSIQUE  SÉbflTIF 
snns  ncTioh  rntithermique 

M'occasionne  ni  dyspnée^  ni  ejonthème,  ni  douleurs  stomacale^,  nJ  cyanose 


Se  prend  en  cachets  de  0  gr.  50  (1  à  6  par  jour) 


Llttex-atur©  et  OcliantllLo 


Les  Etablissements  POULENC  Frères 
92.  Rüe  Vieille-duTem pie, Paris 


ASSÎÛl:  A,ÙS&t&W4£.lia'âàIi  ■ 


•'r^^a'LUS 


Küai^s- 

L|££  l£V/A.Ii-US£l£lvllîKVS  li  Y  ,  lÏEWX’lLLY- - Si= 


Littérature  et  Echantillon  :  M.  CARTERET 

15,  Rue  d'Ar|<enteuil.  —  PARIS 


TaDlettes  deCatillon 


thyroïde 


iiSTROPHANTUS 


C'est  avec  ces  granules  qu’ont  été  faites  les  observations  discutées  ô  l’Acadèmle  en  1889;  elles  prouvei 
que  2  â  4  par  jour,idoanent  une  diurèse  rapide,  relèvent  vite  le  cœur  affaibli,  dissipent 
ASYSTOLIE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒOÈW^S,  AfTcctfcns  MITRALES,  GAROIOPATHIES  des  ENFANTS  et  VIEILLAROS,  et 


%  DE 

Tl  Nombre  de  S 

V  ÿr/x 


Strophantus  sont  inertes,  d'autres  toxiques  ;  les  teintures  sont  infidèles,  exiger  U  Signatnre  CATILLON  M 
t  de  l'éeaiémii  de  ÿédteiai  pour  "Strofitttttas  et  glropiaatitte",  ÿHeiiU  d’gr  ÿxpot.  ualr.  1900, 

3.  Bo«l'S.-M.,tln.Parl.  ..  P..-, 


THEOBROniNE 

ROUSSEAU  , 

CRISTALLISEE  i 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 

I  vol.  ln-8  écu  de  516  pages,  avec  S04  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  la  fr. 


TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQÜE) 

f  EAU  DE  MER . 5  c.  |  une 

chaque  V  Glyccropli.  de  soude.  0  gr.  20  injection 
ampoule  <  Cacodylate  de  soude.  0  gr.  05  tous  les 
contient  ^  strychnine ...  1  millig.  |  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

24,  Rue  Caumartin  —  PARIS 


LA  MEDECINE  HUMORISTIQUE 


ARISTOSE  -  CÊRËMALTINE  -  OROËOSE  -  Ritini:  -  UKAincnust  -  AVtNUMi,  etc.  i 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS  -  CACAO  (iRAlWILLE  -  cacao  a  rOrgéosa,  etc.  | 

rochure  et  échantillons  sur  demande.  JAMMET.  «7.  rue  de  miromesnil.  PARIS 


KEPHIR -SALMON 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux 


KOUiMIS-SALMON 

Préparé  selon  la  mode  de  Klrgls 


YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domiciie  dans  Paris 
TBUÉPHOJSIE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉIiÉPïlO|ÏE  149-78 


CURE  DE 

R 


HYGIÈNt  ESTHÉTIQUE  DU  VISAGE 
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DIÉTÉTIQUE 


Brownies. 

I  œuf,  I  /2  tasse  de  beurre  fondu,  3/4  de  tasse  de  sucre  en 
poudre,  2/3  de  tasse  de  farine,  1/2  tasse  de  noix  pecan 
hachées  menues.  Cassez  l'œuf  dans  un  large  bol  et  battez- 
le  convenablement  ;  alors  ajoutez  les  autres  ingrédients 
dans  l’ordre  donné.  Mettez  le  tout  dans  de  petits  usten¬ 
siles  de  fantaisie  beurrés  et  faites  cuire  environ  i  heure  i  /z 
dans  un  four  chaud. 

Gaufres  croquantes  du  Midi. 

I  œuf,  I  litre  de  lait  sucré,  2  bonnes  cuillères  à  soupe 
de  farine  de  maïs,  2  cuillères  à  soupe  de  beurre  fondu, 
I  cuillère  à  café  de  sucre,  1/2  cuillère  à  café  de  sel,  farine. 
Mêlez  bien  le  beurre  et  le  sucre  ;  ajoutez  l’œuf  et  battez 
entièrement.  Mettez  la  farine  de  maïs,  le  sel  dans  un  tamis 
avec  la  farine,  et  passez  dans  le  beurre  etle  sucre,  ajoutant 
le  lait  suivant  la  nécessité,  employant  la  farine  avant 
le  lait.  Faites  cuire  dans  des  gaufriers  chauds  graissés,  et 
servez  aussitôt  avec  du  beurre  et  du  sirop  ou  de  la  casso- 

Propovers  d’eau. 

I  tasse  d’eau  froide,  i  tasse  de  lait,  2  tasses  de  farine, 
I  cuillère  à  café  de  sel.  Battez  la  farine  et  l’eau  ensem¬ 
ble  ;  ajoutez  le  lait,  et  battez  avec  un  batteur  d’œufs 
jusqu’à  ce  que  le  mélange  soit  plein  de  bulles.  Divisez  et 
faites  cuire  dans  un  four  chaud. 

Gâteau  sans  beurre  et  sans  œu’fs. 

Prenez  1  tasse  d’eau,  i  tasse  de  sucre,  1/2  tasse  de 
saindoux,  i  tasse  de  raisins  secs  bien  égrenés,  1  tasse  de 
groseilles  bien  égrenées,  l  petite  cuillère  de  clous  de 
girofle,  et  I /4  de  petite  cuillère  de  sel.  Mettez  le  tout  dans 
une  casserole  et  faites  bouillir  2  ou  3  minutes.  Mettez  de 
côté  à  refroidir  et  quand  c’est  tiède  ajoutez  2  tasses  de 
farine.  Parfumez  au  citron  et  faites  cuire  i  heure  dans  un 
four  à  feu  modéré. 


Pain  d’épices. 

Prenez  i  tasse  de  beurre,  2  tasses  de  sucre,  faites 
chauffer  ensemble.  Ajoutez  i  tasse  de  lait,  4  tasses  de 
farine,  i  cuillère  de  gingembre  moulu.  Mêlez  et  répan¬ 
dez  sur  un  plat  beurré.  Faites  cuire  dans  un  four  à  feu 
modéré.  Retirez  et  coupez  en  carré  lorsque  la  couleur 
commence  à  brunir  légèrement. 

Agneau  rôti. 

Essuyez  votre  viande  rapidement  avec  un  linge  propre 
trempé  dans  l’eau  bouillante.  Coupez-la  en  morceaux  et 
faites  cuire  au  four  bien  chaud,  autant  de  fois  20  mi¬ 
nutes  que  vous  aurez  de  fois  500  grammes.  Par  exemple 
2  kilog.  doivent  cuire  1  h.  20  minutes,  plus  20  minutes 
en  plus  (en  tout  i  h.  40  minutes).  Ayez  de  la  graisse  et  un 
peu  d’eau  que  vous  ajoutez  dans  le  plat  et  arrosez  souvent. 
Faites  bouillir  à  part  des  pommes  de  terre  et  lorsqu’elles 
sont  à  moitié  cuites  ajoutez-les  à  la  viande.  Servez  bien 
chaud. 

Potage  aux  artichauts. 

Prenez  i  kilogramme  d’artichauts,  65  grammes  de 
beurre,  125  grammes  de  sauce  blanche,  1/2  litre  de  lait. 
Nettoyez  les  artichauts,  prenez  les  fonds  que  vous  cou¬ 
pez  en  tranches  et  placez  aussitôt  dans  un  vase  d’eau 
fraîche  additionnée  d’un  peu  de  citron  ou  de  vinaigre. 
Ne  tardez  pas  à  les  mettre  dans  l’eau  si  vous  voulez 
qu’ils  restent  blancs.  Faites  fondre  le  beurre  dans  une 
casserole,  retirez  vos  tranches  d’artichaut,  égouttez-les 
eu  les  posant  sur  un  linge  propre  et  mettez-les  dans  le 
beurre.  Daissez-les  cinq  minutes  en  ayant  soin  d’agiter 
constamment  pour  éviter  qu'ils  prennent  couleur.  Ajoutez 
la  sauce  et  faites  bouillir  doucement  environ  3/4  d’heure. 
Passez  au  tamis  de  crin,  rincez  la  casserole,  versez-y  le  lait, 
sel  et  poivre,  et  faites  bouillir  de  nouveau.  Servez  chaud 
dans  une  soupière  avec  des  tranches  de  pain  frites. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Contre  les  fissures  anales. 


Pratiquer  l’antisepsie  a 
Onguentstyrax... .  ) 
Baume  du  Pérou...  ï 
(en  badigeonnages). 

Ou  bien  avec  : 

‘Collargol . 

lodoforme  ou  iodol . 

Baume  du  Conuuaudeur. 

Stovaïne . 

Huile  de  vaseline . 

Ou  bien  avec  : 

Extrait  de  ratanhia . 

Baume  du  Pérou . 

Huile  d’amandes  douces. 
Ou  bien  avec  ; 

Collargol . 

Vaseline . 


10  grammes. 
(Bii,i.on) 


I  grauimc. 
10  grammes. 
10  ceiitigr. 
20  grammes. 

3  grammes. 


2  grammes. 


(SiREDlîY). 


Contre  les  piqûres  d’insectes. 

1“  Contre  les  démangeaisons, 
lotions  vinaigrées,  ammoniacales  : 
Chlorhydrate  d'ammo¬ 
niaque .  5  grammes. 

Eau . .  100  — 

Ou  des  onctions  avec  : 

Olycérolé  d’amidon .  50  grammes. 

-■teide  pheuique .  1  _ 

jteide  tartrique .  j  ^ 

Menthol .  O  gr.  25 

(Comby). 


2°  Comme  lotions,  essayer  : 

Formol  à  40  p.  100 .  5  grammes. 

Alcool  à  90“ .  (  .. 

Eau .  j  aa  10  — 

(MANQUAT.) 

3°  Contre  les  piqûres  de  rouget  : 

Benzine .  60  granmies. 

Huile  de  vaseline .  30  — 

Naphtaline .  1 

Essence  d’aiidropo-  [  ââ  2  — 

gon  citratus .  ) 


(Eabesse). 

4°  Pour  protéger  la  peau  contre 
les  piqûres,  faire  des  onctions  avec 
la  pommade  camphrée,  mentholée  ou 
phéniquée. 

5°  Pour  éloigner  les  moustiques, 
faire  dégager  dans  la  chambre  des 
vapeurs  d’ozone  ou  de  formol. 

Mettre  dans  une  assiette  une  solu¬ 
tion  de  formol  à  1  p.  10  : 

Formol  du  commerce  à 


4  P- 100 .  100  gramme-s. 

Eau .  900  — 


Electuaire  ferrugineux. 

Sous-carbonate  de  1er....  15  granmies. 

Sirop  de  gingembre .  15  — ■ 

Conserve  d’écorces  d’o¬ 
ranges .  60  — 

Mêler. 


Gros  comme  une  muscade,  deux 
ou  trois  fois  le  jour. 

(Copeand). 
Contre  la  chlorose. 

Pyrophospliate  de  fer 

citro-ammomacal .  20  grammes. 

Gomme  pulvérisée .  2  — ■ 

Réglisse  pulvérisée .  2  — ■ 

sirop  de  gomme .  Q.  S. 

Pour  100  pilules  non  argentées. 
Deux  à  quatre  par  jour,  au  moment 
des  repas. 

(P.  Vicier). 


Carbonate  de  fer. . . 
Extr.  de  quinquina. 
Réglisse  pulvérisée. . . . 


I  ââ  4  grammes. 

....  Q.  S. 


P.  s.  a.  50  pilules.  —  Deux  pilules, 
une  demi-heure  avant  chacun  des 
deux  principaux  repas. 


'l'artrate  ferrico-potassique  5  grammes. 
Extrait  d’armoise....  J  _ 

Extrait  d’absinthe...  ( 

Aloès  succotrin  pulvérisé 

de . o  gr.  30  à  i  gramme. 

Essence  d’aiiis .  3  gouttes. 

F.  s.a.  50  pilules.  —  Deux  à  chaque 
repas,  dans  la  chloro-anémie  avec 
aménorrhée. 


(Hüchard). 


—  841  — 


(HAMAMELISet  CAPSICUIVI) 


Souverain  contre  : 

VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  hémorroïdes 

I  ^  Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause 

Éch»ntillon  gratuit  ;  PRODUITS  NYRDAHL,  EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 

^  »o.  tue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS.  Prix  du  Flacon  :  4  fr.  50.  , 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


JOURNAL  DE  IHÉDEC/NE  DE  BDRDEÀUX.  —  L’oscillo- 
mètre  sphygmométrique  de  Pachon  appliqué  à 
l’exploration  de  la  perméabilité  artérielle  dans 
les  gangrènes  (J.  Guyoï  et  G.  Jeannknky,  u°  3S, 
21  septembre  1913). 

En  1907,  Moszkowicz  proposait  l’exploration  de  la 
perméabilité  artérielle  au  moyeu  de  l’observation  des 
membres  après  application  puis  suspension  de  bandes 
hémostatiques  ;  si  le  système  artériel  est  normal  des  deux 
côtés,  la  rougeur  due  au  retour  du  sang  descend  avec  la 
même  vitesse  vers  les  extrémités,  il  y  a  oblitération  arté¬ 
rielle  d’un  côté,  les  caractères  de  l’onde  hyperémique  sont 
altérés  de  ce  côté  ;  sa  vitesse,  l’intensité  et  la  limite  de  la 
rougeur  déterminent  l’intensité  et  le  siège  de  la  lésion. 

Cawadias  (1912)  a  justement  appliqué  l’oscillomètre 
à  l’étude  des  artérites  des  membres  inférieurs  et  il  aboutit 
à  la  conclusion  que  «  par  l’oscillomètre  nous  pouvons 
fixer  le  siège  de  la  lésion  ». 

Heitz  (Paris  Médical,  12  avril  1913)  a  insisté  sur  l’avan¬ 
tage  de  l’oscillomètre  dans  les  artérites,  car  son  usage 
permet  de  suivre  quotidiennement  l’amélioration  de  l’état 
circidatoire  sous  l’influence  d’une  médication  thérapeu¬ 
tique  ou  son  aggravation  progressive. 

Comme  l’a  dit  Vaquez,  on  peut  «quelle  que  soit  l’in¬ 
tensité  des  douleurs,  ne  pas  se  hâter  d’amputer»,  car, 
grâce  au  signe  de  l’oscilloniètre,  on  peut  suivre  chaque 
jour  l'état  exact  de  la  perméabilité  artérielle. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Appendicite  et  buveurs  d’eau 
(J.  Gagey,  n«  78,  24  septembre  1913). 

M.  Gagey  a  été  frappé  du  nombre  considérable  de  cas 
d’appendicite  chronique  qu’il  a  rencontrés  chez  des 
buveurs  d’eau.  Il  n’est  pas  douteux  que  l’appendicite 
(et  on  peut  dire  les  infections  intestinales)  ont  augmenté 
considérablement  de  fréquence  depuis  un  quart  de  siècle 
environ.  «  Or,  n’est-ce  pas  aussi  l’époque  de  la  grande  crise 
phylloxérique  qui  a  eu  comme  conséquence,  les  vins  natu¬ 
rels  étant  devenus  rares,  leur  falsification?  on  a  pris  alors, 
sagement  d’ailleurs,  l’habitude  de  boire  de  l’eau.  * 
D’autre  part  l'appendicite  est  certainement  plus  fréquente 
dans  les  classes  aisées,  où  cette  habitude,  qui  est  devenue 
une  mode,  est  pins  fréquente. 

«.Je  ne  crois  pas  du  tout  que  les  seuls  abstinents  de 
boissons  fermentées  soient  capables  d’avoir  l’appendicite, 
je' dis  seulement  qu’ils  y  sont  plus  sujets  que  les  autres». 

Ne  peut-on  admettre  que  le  vin  agit  en  détruisant  les 
microbes  intestinaux,  et  que,  si  son  rôle  manque,  il  se 
fait  ime  pullulation  anormale  de  saprophytes  qui  peuvent 
devenir  pathogènes?  Il  est  vraisemblable  d’ailleurs  que 
le  vin  partage  ce  pouvoir  avec  les  autres  boissons  fermen¬ 
tées  et  avec  les  laits  soumis  à  la  fermentation  lactique. 
PRESSE  MÉDICALE.  —  Essai  sur  les  mutualistes  et  les 
médecins.  Une  entente  entre  eux  est-elle  possible? 
(F.  HEEME,  n”  81,  4  octobre  1913)- 
«  Parmi  les  voies  obliques  utilisées  contre  nous  par 
les  politiciens  variés  qui  se  succèdent  au  pouvoir  celle  de 
la  Mutualité  doit  être  placée  au  premier  rang.  De  jour 
où  les  praticiens  auront  établi  des  forfaits  minimes 
pour  les  soins  à  donner  aux  mutualistes  de  France,  l'État 
n'aiura  plus  aucune  peine  à  bénéficier  des  mêmes  traite¬ 
ments.  Ce  que  nous  aurons  fait  avec  les  Sociétés  qu'il 
subventionne  et  protège,  nous  devrons  a  fortiori  l'exécuter 
pour  lui  :  et  c'est  ainsi  que  nous  serons  amenés  à  soigner 
ses  postiers,  ses  douaniers,  bref,  toutes  ses  gardes  préto¬ 
riennes.  Aussi  estimé-je  que  la  lutte  de  tarifs  qui  se 
poursuit  entre  médecins  et  mutualistes  ne  saurait  nous 
laisser  indifférents,  puisque  de  son  issue  dépend  peut- 
être  l'indépendance  de  notre  art.  » 


D'autre  part  pour  assurer  leur  équilibre  financier, 
les  Sociétés  de  secours  Mutuels  n'ont  négligé  aucun 
apport  d'argent,  quelle  qu’en  soit  l’origine  et  M.  Henry 
Lévy-Ulmanu  a  pu  écrire  à  ce  propos  :  «  On  passe  la 
sébile  partout,  dans  tous  les  endroits  où  l’argent  peut 
être  trouvé...  Nous  retournons  à  l’aumône,  à  la  charité, 
qui  sont  la  négation  même  de  la  Mutualité.  Je  l’appelle 
de  .son  vrai  nom  ;  ce  n’est  plus  de  la  mutualité,  c’est 
de  la  mendicité.  » 

11  ii’est  donc  pas  surprenant  que  les  mutualistes, 
étant  donnée  la  voie  où  ils  sont  entrés,  ont  perdu  beau¬ 
coup  du  sympathique  intérêt  qu’ils  pouvaient,  qu’ils 
devaient  naguère  inspirer.  «  Fatalement  condanmés, 
dit  M.  Hclme,  à  solliciter  des  rabais  du  médecin,  ils 
n’en  demandent  pas  plus  à  lui  qu’à  d’autres  ;  non,  mais 
la  mutiralité  ayant  été  peu  à  peu  modifiée  dans  son 
essence,  l’interveutiou  de  l’État  ayant,  depuis  soixante 
ans  et  plus,  faussé  sou  principe,  il  paraît  tout  uatm'el 
aux  sociétés  d’obtenir  la  subvention  du  corps  médical, 
comme  elles  obtiennent  le  concours  de  tous  ceux  aux¬ 
quels  elles  s’adressent.  Mais  lem'  budget  même,  leurs 
frais  de  gestion,  montrent  aussi  combien  ont  raison  les 
médecins  qui  ne  veulent  pas  faire  la  charité  à  plus  riches 
qu’eux.  » 

PRESSE  MÉDICALE.  -  -  Etat  actuel  de  la  culture  du 
tréponème  iJâle  (Hideyo  Noguchi,  no  81,  4  octo¬ 
bre  1913). 

«  ha  première  preuve  formelle  de  la  culture  pure 
de  spirochète  pâle  a  été  apportée  par  moi  en  19I1.  Four 
y  arriver,  j’ai  employé  une  méthode  anaérobique  spéciale. 
Les  investigateurs  ultérieurs  ont  obtenu  des  spirochètes 
pâles  pathogéniques  par  des  méthodes  de  culture  plus 
simples,  mais,  d’après  moi,  ils  n’ont  pas  prouvé  d’une 
manière  certaine  l’exclusion  d’espèces  saprophytiques 
alliées.  » 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Endocardite  urémique 
(N.  Fiessinger  et  h.  Roudowska,  11040, 4  octobre  1913) . 
Au  cours  de  rurémie  avec  azotémie,  on  peut  observer 
une  endocardite  aiguë  végétante  et  embolisante  de 
nature  microbienne  et  cette  endocardite  peut  évoluer 
sans  fièvre  et  sans  aucun  symptôme  luyocarditiquc. 
PROVINCE  MÉDICALE.  —  Grippe  à  début  méningé  avec 
ictère  infectieux'  (Pr  P.  .Spii.emann  et  J.  Renecii 
(de  Nancy)  (n“  40,  4  octobre,i9i3). 

M.  Guillain  a  récemment  isolé  une  maladie  assez  par¬ 
ticulière  caractérisée  par  de  V ictère  et  un  syndrome  méningé 
(voir  Paris  médical,  1912,  n"  27,  p.  9).  MM.  P.  Spil- 
Imann  et  Benech  en  ont  observé  récemment  un  cas. 

Une  symptomatologie  bruyante  marque  le  début  de 
la  maladie,  courbature  intense,  maux  de  tête,  tempé¬ 
rature  élevée,  rachialgie.  Puis  s’installe  un  syndrome 
méningé  avec  Kernig,  raideur  de  la  nuque,  raie  vaso¬ 
motrice.  I.a  ponction  lombaire  ramène  un  liquide  hyper¬ 
tendu,  avec  des  polynucléaires,  mais  aminobieii.  Quant 
à  l’ictère,  il  se  présente  comme  un  ictère  infectieux  bénin. 
Da  fièvre  est  à  39  et  40“  avec  défervescence  normale  en 
sept  à  huit  jours.  Albiutiiiiurie  constante,  mais  transi¬ 
toire.  L’état  général  est  celui  d’un  typhique.  «Les 
craintes  par  lesquelles  nous  avons  pu  passer,  et  ou  peut 
s’en  rendre  compte  facilement  en  lisant  l’observation, 
font  que  l’alïection  ne  présente  pas  lui  caractère  aussi 
bénin  que  paraît  l’aifirmer  M.  Guillain.  » 

Il  ne  conviendrait  pas  de  faire  de  cette  maladie  une 
septicémie  spéciale  et  il  serait  plus  rationnel  de  consi¬ 
dérer  ces  cas,  comme  des  grippes  à  débuts  méningés  avec 
infection  généralisée  consécutive. 
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Seule  Préparation  permettant  la  Thérapeutitiua  Araenicale  Intensive  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


'^GOUTTES  10  à  20  par  joar 

dosées  a  2  niillig.  (en  deux  fois) 

AMPOULES  1  à  2  par  jour 


1^^  ^  I 


dosées  a  2  niillig. 

AMPOULES 

—  aSOmillig. 

COMPRIMÉS 

—  à  25  millig. 

GRANULES 

Y  —  al  ccnligr. 


Les  Analyses  ü'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  taire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  O  fr.  25. 

Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  U  forme  d’un  élégant  portefeuil..^  facilement 


i  INSTITUT  MEDICO’PÉDAGOGIQUEt 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  dh»  deux  sexes  ^ 

4  Foadé  en  1892  par  le  D'  BOURNEVILLE.— uAdbon  en  aese:  D'  G.  FAUIrBONCOUR,  aaden  ^ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adresser  Titry-snr-Selne,  pris  Paris,  22,  ms  Saint-ÀnliiB.  —  Istin  illsitréi  ssr  dssusde  k 


1.IQUEUR 


D.O.iVV. 


PBÉNËD ICTINE 


SPECIFIQUE  DES  DIARRHEES  ET  DYSENTERIES 


Hordénine-Lauth 


Dysenteries  coloniales  AMPOULES  !  KnfeS%“ù'’îyilrT.n.r.  Diarrhées  infantiles 

Entérocolites-Typhoïdes  BULLES  i  Enmnik.eifi°par‘'ioù'r:  Entérites-Gastro- entérites 

Adopté  officiellement  par  le  i.ittkuatukk  et  éciianth.i.ons  Comptes  Rendus  de  l’Acad.  des  Sciences 

Conseil  supérieur  de  santé  des  colonies.  C.  PÉPIN.D'cn  pharin.,9,  r.du4-Sept.,Paris  et  de  l'Académie  de  Médecine. 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Cas  de  perforation  intestinale  chez  des  typhiques 
opérés  avec  succès.  (A. -B  MiTciiiai..  The  British 
Medical  Journal,  n“275i,  20  septembre  1913). 

A. -B.  Mitchell  a  eu  l'heureuse  fortune  d’opérer  avec 
succi's  trois  typhiques  ayant  présenté  une  perfora¬ 
tion.  Voici  les  conclusions  que  lui  suggère  son  expérience 
relative  sur  cette  question. 

Le  .système  actuel  de  traiter  la  dothiénentérie  dans 
des  maisons  de  santé  (où  une  complication  telle  que  la 
perforation  peut  être  reconnue  liùs  le  début  et  011  l'on 
peut  préparer  tout  ce  qu'il  faut  pour  intervenir),  constitue 
\m  facteur  de  succès  essentiellement  favorable  pour 
le  chirurgien. 

Il  est  extrêmement  désirable  d’opérer  avec  le  plus 
de  rapidité  possible  et  d’éviter  de  trop  manipuler  ou 
de  trop  exposer  l’intestin,  car  les  malades  ne  peuvent 
supporter  de  semblables  manœuvres. 

Pour  trouver  la  perforation  sans  perdre  de  temps, 
ou  se  dirigera  directement  vers  la  valvule  iléo-eoecale 
et  on  suivra  l’iléon.  Il  est  rarement  nécessaire  d’explorer 
plus  de  60  à  90  centimètres  d’intestin.  Toutes  les  sutures 
seront  faites  au  catgut,  car  la  soie  ou  le  lin  s’infecte¬ 
raient  certainement.  A.-B.  Mitchell  se  sert  d’un  catgut 
qu’il  fait  bouillir  30  minutes  dans  l’alcool  absolu  et  il  le 
conserve  dans  une  solution  alcoolique  de  teinture  d’iode 
au  dixième. 

Ces  malades  supportent  fort  bien  la  position  de  Fonder 
ainsi  que  le  sérum  rectal  continu.  Comme  la  coliurie  est 
une  complication  très  fréquente,  il  est  sage  de  mettre 
immédiatement  les  malades  au  traitement  alcalin. 
Grâce  ou  non  à  cette  pratique,  Mitchell  n’a  point  observé 
chez  ses  deux  derniers  malades  cette  complication 
ennuyeuse. 

La  tuberculose  pulmonaire  en  évolution  constitue- 
t-elle  une  .  contre-indication  aux  injections 
intra-veineuses  de  Salvarsan?  (R.Ki.okov  [Berlin], 
Bcrlincr  kl.  Wochenschrift,  11“  38,  22  septembre  1913). 
La  symbiose  de  la  syphilis  et  de  la  tuberculose  pul¬ 
monaire  est  très  fréquente.  Comme  les  tuberculeux 
supportent  mal  le  traitement  mercuriel,  il  est  important 
d’établir  leur  tolérance  vis-à-vis  de  l’arséno-benzol.  Il 
est  intéressant,  par  la  même  occasion,  de  se  rendre 
compte  de  l’influence  thérapeutique  du  médicament 
d,’Ehrlich  sur  l’évolution  de  la  tuberculose  pulmonaire. 
R.  Klokov  a  d’abord  expérimenté  sur  des  syphili- 
•  tiques  présentant  des  lésions  bacillaires  minimes.  Il  leur 
a  fait  une  ou  deux  injections  intraveineuses  de  0,20  à  0,60 
centigrammes  de  606  ;  les  résultats  obtenus  ont  encou¬ 
ragé  l’auteur  à  pratiquer  des  injections  de  salvarsan 
chez  des  syphilitiques  tuberculeux  pulmonaires  plus 
gravement  atteints.  Et  ce,  malgré  les  observations  peu 
encourageantes  de  Herxheimer  et  Altniann  (Deutsche 
med.  Wochenschc.  1911,  n»  10),  de  Sustreiid  (Munch.  med. 
Woch* igio,  n“  39),  de'freupel  (Deutsche  med.  Wochensch. 
1910, 11“  30  et  med.  Woch,  1911,  no  5).  En  résu¬ 

mé  :  1“  six  spécifiques  atteints  de  tuberculose  légère 
ont  pu  reprendre  leur  travail  à  la  suite  du  traitement 
sans  en  être  le  moins  du  monde  incommodés  ;  2<’  .six  autres 
malades  à  un  stade  plus  avancé  (II“  et  LIE  degrés), 
n’ont  subi  aucune  aggravation  et  dans  deux  cas,  le  bacille 
de  Koch  a  disparu  de  l’expectoration.  Chez  l’un  de  ces 
malades,  il  s’est  produit  une  amélioration  très  sensible 
et  durable  de  l’état  pulmonaire.  (Les  malades  choisis 
étaient  de  bonne  constitution  et  ne  présentaient  aucun 
trouble  cardiaque  ou  rénal.) 

«  D’après  moi,  la  tuberculose  pulmonaire  en  évolution 
n’est  pas  une  contre-  indication  absolue  aux  injections 
intra-veineuses  de  salvarsan.  » 


Courtes  remarques  sur  l’emploi  respectif  du  Sal¬ 
varsan  et  du  Néosalvarsan  en  injection  (E.  Scurei- 
BEK,  Muenchner  med.  Wochenschrift,  11“  30,  3  sep¬ 
tembre  1913.)  '  * 

Dans  ces  derniers  temps,  on  a  recherché  s’il  était  possi¬ 
ble  d’injecter  le  ()o6  et  le  914  en  solution  concentrée.  Au 
point  de  vue  pratique,  cette  question  présente  une  certaine 
importance  car  il  est  souhaitable  d’obtenir  une  méthode 
d’injection  aussi  simplifiée  que  possible  afin  qu’elle  .soit 
accessible  à  tous  les  praticiens. 

Les  expcrieuccs  faites  avec  le  Salvarsan  ont  été  défavo¬ 
rables  à  l'infection  en  solution  concentrée.  Il  n’en  est  pas  de 
même  avec  le  Néosalvarsan.  Par  l’expérimentatiou.Schrei- 
ber  a  pu  démontrer  que  la  toxicité  de  ce  sel  n’est  pas  plus 
grande  en  solution  concentrée  qu’en  solution  diluée. 
L’injection  de  0,30  centigrammes  de  sel  dans  8  cen¬ 
timètres  cubes  de  sérum  artificiel  par  kilogramme  de 
lapin  ne  donne  lieu  à  aucun  symptôme  d’intoxication. 
Schreiber  s’associe  donc  pleinement  aux  recommanda¬ 
tions  de  Duhot,  Ravaut,  Strauss  et  Stern  qui  n’emploient 
plus  le  914  qu’en  solution  cencentrée.  Mais,  d’après 
Gutman,  il  ne  faut  point  se  servir  d’eau  distillée  pour 
solubiliser  le  néosalvarsan,  car  on  produit  une  hémoly.se 
qui  n’est  certainement  pas  im  accident  indifférent  comme 
Stuhmer  et  Petit  l’ont  montré.  On  fera  donc  la  s  liition 
dans  du  sérum  physiologique. 

On  évitera  de  pratiquer  des  injections  sous-cut  anés, 
car  en  solution  concentrée,  le  914  produit  une  forte  réac¬ 
tion  locale. 

La  guérison  spontanée  de  la  tuberculose  rénale 
est-elle  fréquente?  (R. 'I'.  Morris  [New-Yorkl,  The 
urologie  and  cutaneous  Review,  septembre  1913)! 

Dans  l’intention  de  lier  l’artère  rénale  pour  diminuer 
la  nutrition  de  la  glande  ou  la  veine  rénale  pour  obtenir 
une  hyperémie,  et  de  rechercher  ensuite  si  l’on  ne  pourrait 
arrêter  ainsi  l’évolution  de  la  tuberculose  rénale,  R.  ’T. 
Morris  avait  inoculé  des  cultures  virulentes  de  bacilles 
de  Koch  humains  dans  le  parenchyme  rénal  d’un  cer¬ 
tain  nombre  de  lapins.  Au  bout  d’un  mois,  plusieurs  ani¬ 
maux  furent  sacrifiés  et  l’expérimentateur  constata  que 
les  reins  étaient  hypertrophiés  et  semés  de  tubercules,  puis 
il  sutura  l’abdomen. 

Or,  R.  ’r.  Jlorris  abandonna  pour  un  temps  ses  expé¬ 
riences  et  il  ne  fut  pas  peu  surpris  de  voir  l’état  d’abord 
précaire  de  ses  lapins  s’améliorer  :  à  une  nouvelle  explo¬ 
ration,  les  lé.sions  rénales  avaient  à  peu  près  disparu 
chez  certains  et  chez  d’autres,  elles  étaient  en  vole  de 
guérison.  Finalement,  tous  les  animaux  guérirent. 

«  Le  fait  qu’un  résultat  inattendu  fut  obtenu  dans 
cette  expérimentation,  me  paraît  très  significatif.  Si  le 
lapin,  grâce  à  ses  propres  ressources,  a  pu  arrêter  l’évolu¬ 
tion  de  la  tnberculose  pour  s’eu  rendre  finalement  maître 
eu  se  protégeant  lui-même,  peut-être  quelques-uns  de  nos 
tuberculeux  rénaux  pourraient  se  comporter  de  même 
si  l’on  augmentait  la  résistance  générale  du  malade.» 
Le  liquide  céphalo-rachidien  dans  cent  cas  de  sy¬ 
philis  ;  recherche  de  l’arsenic  après  injection  in¬ 
traveineuse  de  Néosalvarsan  (F.  Engman,  R.  Buii- 
MAN,  F.  D.  Gorham  et  R.-H.  Davis,  Journal  of  the 
American  Med.  Association,  6  septembre  1913). 
D’après  les  recherches  qui  ont  porté  sur  36  cas  de  syphi¬ 
lis  récente  et  64  cas  de  syphilis  ancienne,  une  proportion 
minime  des  malades  présentent  la  preuve  sérologique  et 
cytologique  de  l’infection  cérébro-spinale  par  le  spirochète. 
Dans  li’S  cas  positifs,  la  clinique  a  permis  avant  le  labo¬ 
ratoire  de  suijposcr  l’atteinte  du  système  nerveux.  La 
recherche  de  l’arsenic  dans  le  liquide  céphalo-rachidien 
.après  injection  intra-veineuse  de  914  a  été  infruc- 
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I  PRÉPARÉ  SPeCIALEMENT  POUR  1.' A.NBB^PXXXlaXE:  | 

I  Son  aaconnogo,  on  tubes  Javmoa  aosUét,  le  met  à  l’abri  de  toute  altération.  | 
iMMaMi  FharmaoU  DUMOUTHURS.  11,  Ru*  d«  Bonrgogm.  PARIS. 


»  Fumer  SANS  danger  LISEzlI 

L  ma  NOTtCE  întéreesante  | 


Maladies  Microbiennes  en  Général 

Par  P.  CARNOT 

Professeur  agrèpé  Ii  la  Tflcullü  do  Médecine  de  Paris, 

Médecin  des  ilopitaux. 

/i^tù'age,  1  vol.  in-8  de  268  p.,  avec  75  fig.  noires  et 

coloriées,  broché  :  6  fr.  ;  cartonné .  7  l‘r.  50 

(Nouoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 


SEL  DE  MARIENBAD 


intestinaux,  hémorroïdes,  i 
MODE  D' 
Une  cuillère  à  café,  une  ou 


NeosaWarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  dTODE  tOUjOQIS  FRAICHE 

préparée  eztemporanément 

pcir  Iss  10DU1,E>S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

•  PAS  D’ÉRYTHÈMESi  PAS  DE  BRULURES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE>RX  &  OARRIÈRR 

3/,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


SAVONS  ANTISEPTIQUES  VICIER 

HYGIENIQUES  ET  MÉDICAMENTEUX 
Savon  doui  ou  pur,  S.  surgras  au  Beurre  de  cacao, 

S.  Panutiia,  S.  Naplitol  soufré,  S.  Sublimé,  S.  Résorcine, 
S.  Salicylé,  S.  U  richthyol,  S.  Sulfureux, 

S.  à  l’Iiuile  de  Gade,  S.  Goudron,  S.  Boralé,  etc. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


UONTPELUER.  —  Depuis  plusieurs  années,  on  a  appelé 
l’attention  des  chirurgiens  sur  certains  accidents  post¬ 
opératoires,  qui  seraient  dus  à  la  dilatation  aiguë  de  l’esto¬ 
mac  et  qui  disparaissent  très  rapidement  sous  l’influence 
de  la  position  ventrale,  ün  a  cherché  à  les  expliquer  par 
une  occlusion  duodénale,  conséquence  de  la  compression 
de  celte  partie  de  l’intestin  par  les  vaisseaux  mésenté¬ 
riques.  La  position  ventrale,  eu  déplaçant  ces  derniers, 
lèverait  ainsi  l’obstacle. 

L’attention  dfas  accouclicurs  ne  fut'  attirée  que  plus 
tard  sur  cette  sérieuse  complication,  à  conséquences 
parfois  fatales  et  qui,  reconnue  à.  temps,  peut  être  com¬ 
battue  par  un  traitement  aussi  simple  qu’efficace. 

En  mars  igir,  M.  Lbquel  (d’Angers)  coimnunique 
à  la  Sociclé  d'Obstélriqite  de  Paris  les  observations  de 
deux  malades  qui  présentèrent  des  accidents  identiques 
à  ceux  attribués  à  l'occlusion  duodénale  postopératoire, 
accidents  qui  cessèrent  comme  par  euchautemeut,  une 
fois  les  malades  mises  dans  la  position  ventrale.  Dans 
le  premier  cas,  les  accidents  étaient  consécutifs  à  une 
version  ;  dans  le  second,  à  une  opération  césarienne. 

Eu  1912,  à  la  Réunion  obstétricale  et  gynécologique  de 
'l'onlouse,  une  communication  de  MSI.  Audebert  et 
Gilles  donne  lieu  à  une  discussion  sur  la  dilatation  aiguë 
de  l’estomac  chez  les  accouchées.  M.  Garipuy  et  M.  Aude¬ 
bert  signalèrent  chacun  un  cas  semblable  apres  opéra¬ 
tion  césarienne. 

M.  Vallois  en  rapporte  deux  nouvelles  observations 
qu’il  publie  «  en  raison  de  la  facilité  et  de  l’efficacité  du 
traitement.  Il  est  nécessaire  de  rappeler  qu’en  présence 
de  phénomènes  d’occlusion  duodénale  post  partum,  on 
fera  bien  d’essayer  tout  d’abord  la  position  ventrale  dite 
de  Sclmitzler.  «Queb  qu’eu  soit  lé  mécanisme,  elle  a  suffi 
dans  les  deux  observations  que  je  rapporte  pour  faire 
immédiatement  ,  disparaître  les  accidents.  »  {Réunion 
obst.  et  gyn.  de  Montpellier,  4  juin  1913). 

LYON.  —  M.  Jaboulay  présente  une  femme  qui  a 
été  autrefois  traitée  dans  son  service  par  la  radiothéra¬ 
pie  pour  un  mycosis  de  la  face  étendu,  et  d’autres  pla¬ 
cards  semblables  disséminés  ailleurs,  eu  particulier  sur 
le  voile  du  palais  et  les  membres  supériem's. 

Sous-  l’influence  des  rayons  X,  l’affection  qui  avait  pris 
des  proportions  très  grandes,  a  rétrocédé,  et  paraît  bien 
enrayée.  Les  séances  ont  atteint  le  nombre  considérable 
de  208  environ.  Elles  n’ont  produit  aucune  brûlure,  même 
à  une  date  éloignée  ;  la  première  remonte  à  déeeuibre 
1908,  la  dernière  à  1910. 

«  C’est  probablement  parce  qu’on  a  la  précaution, 
dans  mon  service,  de  ne  pas  dépasser,  un  1/4  à  1/2 
de  milliampère,  de  se  servir  d’un  tube  dur  qui  donne 
15  centimètres  d’étincelle,  d’éloigner  l’ampoule  à  45 
centimètres  ou  50  centimètres,  et  de  faire  des  séances 
courtes,  de  5  minutes  au  maximum.  Nous  n’avons 
d’ailleurs  pas  filtré  les  rayons  !■  {Soc.  nationale  de  méde¬ 
cine,  21  avril  1912). 

M.  Charles  Murard  présente  deux  malades  du 
D'  Dumarest,  traitées  au  sanatorium  d’Hauteville  par  le 
pneumothorax  artificiel,  et  qui  en  ont  tiré  un  bénéfice 
considérable. 

U  y  a  trois  ans,  elles j étaient  aux  prises  avec  une 
tuberculose  parenohyniateuse  des  plus  graves,  mena¬ 
çant  leur  vie  à  brève  échéance  actuellement  elles  jouissent 
d’un  état  de  santé  normal  et  ne  gardent  plus,  à  part  les 
cicatrices  de  leur  poumon,  qu’une  symphyse  totale 
épaisse,  résidu  de  la  pleurésie  qui  a  compliqué  leur  pneu¬ 
mothorax.  Est-il  une  méthode  thérapeutique  autre  que 
la'  méthode  dé  Eorlaninl  qui  soit  capable  de  donner  de 
semblables  résultats?' «  Nous  ne  le  pensons  pas. 

Aussi  croyons-nous  fermement,  et  ce  sont  les  conclu¬ 
sions  que  nous  développons  dans  notre  thèse,  que  le 


pneumothorax  artificiel  a  actuellement  fait  la  preuve  de 
son  efficacité  et  de  sa  valeur  thérapeutique.  C  est  ime 
.arme  puissante  qu’il  u’est  plus  permis  de  négliger.  Certes, 
il  reste  encore  à  en  préciser  les  indications,  et  surtout  à 
en  étudier  de  près  les  complications  pleurales  pour  en 
réduire  la  fréquence  et  pour  tâcher  de  s’oppo.ser  à  leurs 
fâcheuses  conséquences.  Mais  dès  maintenant,  devant  la 
constatation  de  faits  semblables  à  ceux  que  nous  venons 
de  rapporter,  il  ne  doit  plus  subsister  d’opposition  à 
l’emploi  de  la  méthode,  pourvu  que  cet  emploi  soit  judi¬ 
cieux  et  prudent.  » 

ib  ce  propos,  M.  Murard  donne  les  résultats  obtenus  à 
Hauteville  avec  la  bactériolysine  de  Maragliano.  Dans 
30  p.  100  des  cas,  on  a  une  amélioration  manifeste.  Dans 
les  autres  cas,  elle  ne  donne  rien  :  parfois  même  elle 
amène  certains  accidents  {Soc.  nationale  de  Médecine, 
21  avril  1912). 

MM.  Chatin  et  Ch.  Garin  présentent  un  certain 
nombre  de  très  petits  tænias  qui  proviennent  d’un  enfant 
actuellement  en  traitement  dans  le  service  de  l’un  d’eux. 
Ces  parasites  appartiennent  à  l’espèce  Hyinenolcpis  nana 
(V.  Siebol,  1852). 

Ce  parasite  habite  nonnalcment  l’intestin  du  rat,  de 
la  souris  et  du  rat  d’égout.  Sa  longueur  est  d’environ 
25  millimètres.  Le  scolex  est  armé  d’une  vingtaine  de 
crochets.  La  larve  de  cet'  Hyincnolepis  peut  se  développer 
dans  les  villosités  intestinales  de  l’hôte  qui  porte  les 
adldtés  sans  passer  par  un  hôte  intermédiaire  (Grassi 
et  Calandriiccio).  C’est  ce  qui  explique  que  ce  tæuiadé  ne 
se  trouve  jamais  seul  dans  l’intestin  grêle,  et  qu’il  peut 
y  pulluler  en  nombre  infini. 

Le  développement  de  ce  parasite  chez  l’homme  est 
assez  fréquent  dans  certains  pays,  comme  la  Sicile.  11  a 
été  signalé  en  Belgique,  en  Angleterre,  en  Serbie,  en 
Russie,  en  Allemagne,  au  Japon,  en  Chine,  aux  Philip¬ 
pines,  au  Siam,  à  Buenos-Ayres,  aux  États-Unis,  à  la 
Guyane. 

«  Il  n’a  pas  encore  été  signalé  en  France,  et  nous  appor¬ 
tons  à  votre  Société  les  trois  premiers  cas  qui  aient  jamais 
été  observés  dans  notre  pays  »  {Soc.  nationale  de  Méde¬ 
cine,  21  avril  1913). 

M.  Volmat  présente  une  malade  atteinte  d’œdème 
angioneurotique  (maladie  de  Quincke),  nièce  d’un  malade 
dont  le  cas  fut  publié  il  y  a  dix  ans  par  3IM.  Gayet  et 
Bonnamour.  C’est  vme  nouvelle  preuve  de  la  coexistence 
de  la  maladie  de  Quincke  chez  plusiem's  membres  de  la 
même  famille  {Soc.  des  Sciences  Médicales,  9  avril  1913.) 

BORDEAUX.  ■ —  Une  jeune  malade  ayant  été  atteinte 
de  courbature  grippale  avec  un  peu  de  lièvre,  sa  mère 
crut  pouvoir  lui  administrer  un  cachet  composé  de  pyr.;- 
midon  (10  centigrammes),  cryogéniue  (15  centigrammes), 
cachets  qui  avaient  été  précédemment  prescrits  pour 
un  frère  malade  ef  dont  celui-ci  s’était  très  bien  trouvé. 
Cette  jeune  fille  prit  im  cachet  ainsi  composé  à  huit 
hemes  du.  soir,  mercredi  2  avril  et  un  autre  à  sept  heures 
du  matin,  jeudi  3  avril.  L’état  général  fut  amélioré.  Quand 
M.  Vergely  la  vit  à  dix  heures  du  matin,  elle  était  eu 
bon  état;  puis,  vers  midi,  elle  émit  environ  150  centimè¬ 
tres  cubes  d’urine  de  la  couleur  café  trouble  qui  carac¬ 
térise  les  urines  hémolytiques.  Elle  contenait  de  l’albu¬ 
mine  en  forte  proportion.  Comme  toujours  en  pareil 
cas  la  première  émission  fut  la  plus  foncée.  Les  émis¬ 
sions  suivantes  furent  de  plus  en  plus  claires  et  à  l’heure 
actuelle,  sans  autre  trouble  subséquent,  tout  est  rentré 
dans  l’ordre. 

Les  urines  présentées  par  M.  Vergely  furent  ana¬ 
lysées  par  M.  Braudeis  ;  elles  présentaient  des  traces 
nettes  de  méthémoglobine  avec  absence  de  pigments 
biliaires.  Il  y  a  doue  bien  eu  hémoÉ'Se,  puisque  passage 
du  pigment  sanguin  dans  l’urine  {Soc.  de  Médecine  et 
de  Chirurgie,  4  avril  1913). 
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Gouttes  Livouiennes  \ 


_  ^Rhumes,  Toux ,  Bronchites .  Catarrhi 

fi  #/:■  ■■■■• . Affections  de  la  poitrine  en  général; . 

À  V  Maladies  des  Voies  rcspii-atolres,  rhtisie.etc.eto. 


deTROUETTE  PERRET 

au.  Goudron  créosoté 

set  au  Baume  de  Tolu 


TO/^IirTTC  PIPTM-IPT  ilTROüETTE-PERRET 


_ _  (CRÉOSOTE,  GOUdRON  et  BAUME  de  TOLU)  \ 

lE.TROyETJEA.lS'Ette  disjma^les  Industriels.PARISa 

^  Contre  :  IHALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
I  TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
’i  CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

R  DOSE  UOYENEE  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

J  Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avee 
j  succès  pour  réaliser  ïantisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

j _ PRIX  :  3*^-  LE  FLACON _ _ 

[El  TROUETTE,  /5,  Rue  des  Immeuùles-Industriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


« 


de 

TBOUETTE-FEBEET 

UIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  deiŒSOPHACE, 
CROISSANCE,  VIEILLAROS,  «<. 

MODE  D'EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  A  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  A  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayaut  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  . d’assimilation  très  facile. 


Ne. doit  Jamais  | 


qui. lui  donnent  un 
goût  désagréable. 


E.  TROUETTE,  2  S,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  PARIS. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normgi, 


—  XXXVII  — 


REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  DE  MÉDECINE  DE  LONDRES 

SECTION  D-OBSTÉTNIQUE  ET  DE  GYNECOLOGIE 

Thérapeutique  de  l’avortement. 

II.  H.  Roulland  (de  Paris)  envisage  trois  cas  : 
i"  L’œuf  est  ouvert  et  rien  n’a  été  expulsé  ;  2»  Le  pre¬ 
mier  temps  de  l’avortement  est  fait  ;  le  placenta  ou  les 
membranes  sont  retenus  dans  la  cavité  utérine  ;  3“  Un 
œuf  a  été  expulsé  ;  on  ignore  s’il  l’a  été  complètement  ; 
la  malade  a  de  la  fièvre  depuis  plusieurs  jours. 

Dans  le  premier  cas,  il  faut  intervenir,  qu’il  y  ait  ou 
nom  des  signes  d’infection.  Deux  moyens  sont  à  notre 
disposition  :  l’application  d’un  ballon  de  Champetier  ou 
l’avortement  brusqué  :  dilatation  extemporanée  aux 
bougies  de  Hégar,  extraction  de  l’œuf.  Dans  le  deuxième 
cas,  il  faut  encore  intervenir  et  enlever  ce  qui  reste  dans 
la  cavité  utérine,  même  s’il  y  a  phénomène  infectieux. 
Dans  le  troisième  cas,  il  faut  être  plus  circonspect,  sur¬ 
tout  si  l’avortement  est  fait  depuis  plus  de  cinq  jours  et 
si  les  phénomènes  infectieux  sont  alarmants.  Le  toucher 
intra-utérin  pourra  donner  d’utiles  indications. 

Avec  cette  conduite  dans  le  service  de  M.  Doléris 
(Hôp.  Saint -Antoine),  sur  594  avortements,  il  y  a  eu 
28  décès,soit4,7  p.  100.  Si  ou  élimine  de  cette  statistique 
9  cas  de  femmes  entrées  agonisantes  dans  le  service  et 
mortes  le  jour  même  avant  tout  traitement,  on  obtient 
un  pourcentage  réel  de  3,03  p.  100. 

Après  M.  Koplik  (New- York),  IL  Wallich  étudie 
la  mortalité  infantile  dans  les  quatre  premières  se¬ 
maines  de  la  vie. 

Il  conclut  que  la  grande  mortalité  de  la  première 
année  est  faite  en  grande  partie  de  la  mortalité  du  pre¬ 
mier  mois.  On  a  réussi  à  atténuer  le  traumatisme  obsté¬ 
trical,  on  peut'  prévenir  la  gastro-entérite.  Mais  il  reste  à 
attaquer  la  principale  cause,  la  naissance  prématurée,  et 
l’abandon  précoce  de  l’enfant. 

L’effort  d’assistance  doit  donc,  pour  réussir,  viser 
avant  tout  la  fin  de  la  grossesse  et  les  premières  semaines 

SECTION  D'OPHTALMOLOGIE 

Pathogénic  de  l'uvélte  chronique  à  i’exception  des  variétés 
syphiiitiques,  tubercuieuses  et  sympathiques. 

M.  de  Schweinitz  (de  Philadelphie)  insiste  sur  les 
côtés  cliniques  et  bio-chimiques  de  cette  affection,  et 
montre  ses  rapports  avec  mie  auto-iiitoxication  d’origine 
intestinale.  Dans  certains  cas  l’affection  débute  par  la 
choroïde,  dans  d’autres  par  l’iris.  Presque  toujours,  il  faut 
faire  incriminer  une  origine  septique  ou  toxique  suivant 
l’origine  endogène  ou  exogène  de  l’affection  (goutte, 
rhumatisme,  diabète,  septicémie  gonococcique,  anémie 
et  anto-intoxications  d’origine  intestinale.) 

M.  Axenfeld  (de  Fribourg),  d’après  scs  recherches 
d’autopsie,  pense  que  l’uvéite  chronique  est  d’origine 
tuberculeuse  même  chez  des  malades  sans  symptômes 
de  tuberculose  pendant  leur  vie. 

Fréquemment  Iil.  Fuchs  (de  'Vienne)  a  trouvé  des 
lésions  bacillaires  chez  des  malades  atteints  d’uvéite 
chronique,  mais  les  coupes  d’yeux  qu’il  a  pratiquées  ne 
démontrent  pas  l’origine  tuberculeuse  de  l’affection. 

Opérations  pour  le  glaucome. 

M.  le  lieut.-colonel  R.-H.  Elliot  (Madras)  décrit 
la  trépanation  scléro-cornéenne.  Cette  opération  convient 
pour  le  soulagement  du  glaucome  simple  ou  du  glaucome 
congestif,  soit  primaire,  secondaire,  traumatique  ou 
post-opératoire.  Elle  est  aussi  très  précieuse  comme 


mesure  prophylactique.  Les  résultats  sont  excellents. 
Cette  opération  a  été  exécutée  dans  plus  de  800  cas  et 
beaucoup  d’entre  eux  ont  été  maintenus  en  observation 
depuis  un  an  à  trois  ans.  Les  complications  sont  rares  dans 
les  cas  diagnostiqués  de  bonne  heure. 

Pour  JL  le  professeur  Lagrange  (de  Bordeaux), 
le  glaucome  chronique,  dont  la  guérison  était  jusqu’ici 
rarement  obtenue  par  l’iridectomie,  la  sclérotomie  et  les 
opérations  analogues,  est  justiciable  d’un  traitement 
nouveau  qu’il  a  introduit  dans  la  pratique,  la  fistulisation 
de  l’œil  sous  la  conjonctive  à  l’aide  d’ime  sclérectomie 
limbique  antérieure. 

Cette  méthode  fistulisante,  mise  en  pratique  depuis 
dix  ans,  a  donné  des  résultats  absolument  supérieurs 
à  ceux  de  l’iridectomie  ;  on  peut  affirmer  sans  eraiiite 
que,  dans  tous  les  cas,  le  chirurgien  peut  normaliser  l’œil, 
c’est-à-dire  se  rendre  maître  d’une  façon  définitive  de 
hypertension. 

La  méthode  fistulisante  sous-conjonctivale  antérieure 
est  d’ailleurs  réalisable  par  différents  procédés  et  elle  a 
permis  d’obtenir  95  succès  sur  100,  dans  le  traitement 
du  glaucome  clironiquc,  ce  qui  laisse  loin  derrière  elle 
toutes  les  statistiques  qui  ont  été  publiées  jusqu’ici. 

M.  Priestley  Smith  (Birmingham)  montre  la  rapide 
extension  avec  laquelle  les  nouvelles  opérations  pom-  le 
glaucome  ont  supplanté  l’iridectomie  classique  dans  la 
pratique  des  chirurgiens  anglais.  Pendant  l’autonme  de 
1912,  le  rapporteur  a  fait  une  enquête  sur  ce  point, 
auprès  de  tous  les  membres  de  la  Société  d’ophtalmo¬ 
logie  du  Royaume-Uni,  excepté  ceux  connus  comme 
non  opérateurs.  Les  réponses  montrent  que  l’iridec¬ 
tomie,  exécutée  d’après  les  divers  procédés  eu  cours 
tient  encore  une  place  incontestée  dans  le  traitement  du 
glaucome  aigu,  taudis  que  les  opérations  destinées  spécia¬ 
lement  à  établir  une  fistule  sous-conjonctivale  ou  une 
cicatrice  filtrante  et  la  trépanation  scléro-cornéenne,  qui 
leur  est  très  supérieure,  l’ont  supplantée  de  très  loin  pour 
le  glaucome  chronique. 

Affections  de  rœll  produites  par  l'exposition 
à  une  lumière  excessive. 

M.  Herbert  Parsons  (Londres)  expose  .les  princi¬ 
pales  affections  de  l’œil  produites  par  une  exposition 
excessive  à  la  lumière. 

51.  le  professeur  Karl  von  Hess  (Jlunich)  discute 
l’opinion,  généralement  acceptée  aujourd’hui,  d’après 
laquelle  la  limiière  ordinaire  du  jour  est  déjà  nuisible 
pour  l’œil  sain,  à  plus  forte  raison  pour  l’oeil  malade  ; 
il  arrive  à  cette  conclusion  que  tel  n’est  pas  le  cas. 

L’auteur  étudie  les  effets  nocifs,  pour  l’œil,  d’une 
lumière  solaire  anormalemeut  intense  ;  l’aveuglement 
causé  par  l’observation  des  éclipses  solaires  (dû  essen¬ 
tiellement  à  l’effet  des  rayons  à  grandes  longueurs 
d’ondes  du  spectre,  qui  brûlent  la  rétine)  ou  par  l’éblouis¬ 
sement  en  face  de  la  neige  (causé  par  les  rayons  spec¬ 
traux  à  courte  longueur  d’ondes).  Puis  il  expose  les  résul¬ 
tats  de  recherches  expérimentales  sur  les  effets  de  rayons 
de  longueurs  d’ondes  variées,  en  particulier  ceux  des 
rayons  de  courte  longueur  sur  la  cornée,  le  cristallin  et 
la  rétine,  l’éblouissement  par  l’éclair,  les  courts-circuits, 
les  troubles  déterminés  par  un  travail  trop  prolongé  sous 
les  rayons  ultra-violets.  Un  paragraphe  est  consacré  aux 
sources  de  lumières  artificielles. 

L’anaphylaxie  :  ses  rapports  avec  l’ophtalmologie. 

D’après  ses  expériences,  51.  Morax  est  arrivéXaux 
conclusions  suivantes  :  . 
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ANC»'  MAISON  MATHIEU  iîl7SÏ.Wi? 

Société  Êlectro-Industriollo  ot  Anciens  Établissements  Mathieu  réunis 
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OUATAPL  ASME .  D' LANGLEBERT 

PA.NSEMS!NT  COMPLET  ASEPTIQTJE  INSTANTANÉ 
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Il  est  possible  de  sensibiliser  un  animal  en  lui  faisant 
absorber  de  ralbumine  au  niveau  de  l'appareil  visuel  ; 
les  albumines  oculaires  ont  la  propriété  de  sensibiliser 
l’animal  comme  l’albumine  du  sérum  ;  l’étude  de  l’ana- 
idiylaxie  cristallinieniie  a  montré  l’absence  de  spécificité 
d’espèce,  contrairement  à  ce  qu’on  observe  avec  le  sérum. 

M.  von  Szily  (de  Fribourg-eu-Brjsgau)  envisage  la 
possibilité  de  considérer  l’ophtalmie  sympathique  comme 
un  phénomène  d’anaphylaxie  portant  sur  l’uvée  ;  ce 
serait  une  véritable  uvéite  anaphylactique.  11  examine 
le  rapport  qui  pourrait  exister  entre  ces  phénomènes 
anaphylactiques  et  la  kératite  interstitielle,  dont  l’étiologie 
donne  encore  lieu  à  discussion.  Dans  la  cataracte  et  la 
tuberculose  oculaire  il  se  produit  sans  doute  des  phéno¬ 
mènes  d’anaphylaxie,  mais  dont  la  preuve  ne  peut  encore, 
actuellement,  être  faite  d’une  façon  certaine. 

Recherches  complémentaires  sur  la  coagulation  de 
l’humeur  aqueuse,  par  MM.  F.  Terrien  et  Dantrelle 
(de  Paris)  qui  ont  pu  étudier,  après  irritation  préalable 
du  globe  oculaire,  le  caillot  formé  par  la  coagulation  de 
l’humeur  aqueuse 

Kératoplastie  humaine,  par  M.  Magitot  (de  Paris), 
qui  présente  4  cas  de  kératoplastie  chez  l’homme  et 
insiste  sur  l’innocuité  de  l’opération,  dont  les  indi¬ 
cations  sont  celles  de  l’iridectomie  optique.  Il  se  sert 
de  trépans  et  évite  de  toucher  la  membrane  de  Desce- 
mets.  Le  greffon  se  maintient  sans  suture 

SECTION  DE  PEDIATRIE 

Les  discussions  de  la  section  de  pédiatrie  présidée  par 
le  Dr  Eustace  Smith  n’ont  présenté  qu’un  intérêt  des 
plus  restreints.  Nous  avons  dans  d’autres  sections  rendu 
compte  des  rapports  sur  le  traitement  opératoire  de  la 
tuberculose  osseuse  (IMfénard)  et  sur  la  mortalité  dans 
Içs  premiers  mois  de  la  vie  (Kpijlik  et  Wallicb). 

Poliencéphalie  et  poliomyélite. 

M.  Batten  (de  Londres)  fait  une  revue  générale  de  la 
question,  en  rappelant  les  travaux  les  plus  récents. 

M.  Netter  (de  Paris)  à  propos  de  la  forme  méningée 
de  la  poliomyélite  montre  qu’il  est  quelquefois  difficile.sinou 
impossible.de  ladifférencier  de  la  méningite  cérébro-spinale. 

M.  Thomas  Barlow  (de  Londres)  est  du  même  avis, 
mais  la  raideur  de  la  nuque  est  moindre  dans  la  polio¬ 
myélite  et  les  paralysies  consécutives  sont  plus  fréquentes 
dans  la  poliomyélite  que  dans  la  méningite  cérébro- 
spinale.  Il  faut  prendre’  garde  également  aux  formes 
fugaces  ou  à  peine  perceptibles.  Il  désapprouve  tout 
traitement  par  massage  ou  électricité,  avant  que  toute 
douleur  et  sensibilité  aient  complètement  disparu. 

Sur  les  caractères  cliniques,  le  diagnostic,  le  pronostic 

et  ie  traitement  médical  des  infections  des  voies  urinaires 

chez  les  enfants,  dues  au  bacterlum  coli. 

M.  John  Thomson  (d’Ediuburgh)  lit  un  rapport  très 
documenté  sur  la  question. 

M.  Gorter  (de  Leyden)  estime  que  cette  affectiou 
doit  être  traitée  par  les  vaccins  autogènes  ;  il  a  amsi 
traité  18  malades  (bacilluries  chroniques),  nombreuses 
rechutes  ou  complications  sérieuses,  13  de  ces  malades 
guérirent,  i  mourut  de  brouchopueumonie,  2  furent 
traités  sans  résultat,  2  fm'ent  considérablement  améliorés. 
On  injecta  10  millions  à  700  millions  de  bacilles. 

M.  'Waller  (de  Londres)  a  constaté  la  présence  de 
bacterium  coli  dans  les  cas  d’œdèmes  consécutifs  à 
l’entérite  des  enfants. 


SECTION  DE  P  AT  HO  LOS  IE  NERVEUSE 

Parmi  les  auditeurs  de  marque  présents  à  la  séance 
d’ouverture,  se  trouvaient  MM.  Bâinnski  (Paris),  Nonne 
(Hambourg),  Monakov  (Berne),  Rossolino  (Saint-Péters¬ 
bourg),  Donath  et  Jeiidrassik  (Budapest.) 

Après  avoir  montré  que  le  cortex  était  toujours  fonc- 
tioimellement  terra  incogiiita,  le  président  Sir  David 
Ferrier  donne  la  parole  à  M.  Babinski  qui  en  un  quart 
d’heure  parvint  à  décrire  magistralement  tous  les  symp¬ 
tômes  des  maladies  du  cervelet. 

.4près  avoir  montré  que  l’obstacle  principal  à  cette 
étude  était  la  connaissance  des  relations  qui  unissent  le 
cervelet  au  labyrinthe,  M.  Bàbiuski  décrivit  le  sj-ndrome 
cérébelleux  (adiadocociiiésie,  asthénie,  ataxie  cérébel¬ 
leuse  et  catalepsie),  puis  il  exposa  les  localisations  de  ces 
divers  symptômes. 

Après  que  M.  le  Dr  Rothmann  (Berlin)  eut  traité  la 
même  question,  51.  Barany  donna  ime  démonstration 
pratique  de  sa  méthode  d’excitation  vestibulaire. 

Aphasie  et  anarthrie 

Eu  l’aljsence  du  profes.seur  Déjerincs,  le  rapport  fut 
lu  par  51.  Jumentié. 

Eu  voici  les  principales  conclusions.  Les  dénomina¬ 
tions  d’aphasie  motrice  et  d’anarthrie  doivent  être  con¬ 
servées.  Le  terme  d’anarthrie  sera  réservé  aux  troubles 
vocaux. 

La  doctrine  de  l’aphasie,  telle  qu’elle  est  classique 
depuis  Bioca  et  'Weruicke,  reste  entière. 

La  question  de  l’aphasie  et  anarthrie  est  traitée  par 
51.  le  prLiepmann  (de  Berlin).  Il  y  a  apraxie  quand  un 
sujet  comprend  les  ordres  qu’oii  lui  donne,  reconnaît 
les  objets  qu’on  lui  présente  et  bien  que  n’étant  pas 
paralysé,  ne  peut  exécuter  les  mouvements  correspon¬ 
dants  à  un  acte  banal  en  faisant  à  leur  place  des  mouve¬ 
ments  désordonnés. 

L’aphasie  motrice  et  l’ apraxie  sont  des  troubles  étroite¬ 
ment  liés,  l’ apraxie  présente  des  rapports  aussi  bien  avec 
la  forme  motrice  qu’avec  les  autres  formes  de  l’aphasie. 
D’ailleurs,  le  domaine  de  l’apraxie,  d’abord  restreint, 
s’est  largement  étendu  et  elle  doit  comprendre  toutes 
les  aphasies  d’expression. 

51.  Laignel-Lavastine,  après  examen  de  douze 
cerveaux  d’aphasiques,  fait  remarquer  que  ses  obser¬ 
vations  peuvent  se  légitimer  également  par  les  deux 
théories  actuellement  en  présence  :  la  classique,  élargie, 
selon  Dejerine  et  Liepmann,  et  celle  de  Pierre  5Iarie. 

Pour  51.  Henri  Claude,  l’aphasie  est  une  variété 
d’apraxie  ;  on  doit  la  distinguer  de  l’ anarthrie  qui  com¬ 
porte  une  altération  des  mouvements  des  organes  de 
la  phonation.  L’aphasique  ne  possède  plus  la  notion  de 
l’exécution  des  actes  simples  de  la  phonation,  il  a  perdu 
les  images  verbales  et  graphiques  des  mots,  ou  bien  le 
souvenir  des  mouvements  de  l’écriture.  Dans  l’aphasie- 
apraxie,  il  y  a  toujours  affaiblissement  psychique. 
L’apraxie  cependant  peut  exister  à  l’état  de  pureté. 

M.  ’Von  Mbnako-w  montre  en  projections  des  coupes 
de  cerveaux  atteints  de  tumeur  pour  montrer  que 
l’apraxie  peut  ressortir  à  des  lésions  le  plus  diversement 
localisées. 

Les  myopathies. 

51.  Williams  G.  Spiller  (Philadelphie)  lit  sou 
rapport  puis  51.  le  professeur  N.  Oppenheim  (Berlin) 
montre  que  les  myopathies  sont  des  états  pathologiques 
qui  affectent  exclusivement  ou  princiiralement  les  muscles 
de  la  volonté,  et  qui  ne  peuvent  être  séparés  de  ma. 
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ladies  correspondantes  du  système  nerveux  central  ou 
périphérique.  Les  maladies  suivantes  appartiennent  au 
groupe  des  myopathies,  dans  le  sens  strict  du  terme  : 
I"  IvCS  dystrophies  ;  2^  Les  absences  congénitales  de 
muscles  ;  30  La  myotonie  congénitale  ;  4“  I^a  myatonie 
congénitale  ;  5“  La  paralysie  my asthénique  ;  6“  La  para¬ 
lysie  périodique  des  extrémités  ;  7“  La  paralysie  rachi¬ 
tique  et  ostéomalacique. 

Les  myopathies  se  reconnaissent  aux  signes  suivants  : 

L’atrophie,  la  dystrophie,  la  paralysie  ou  l’impotence 
simple  non  dégénérative,  allant  de  pair  avec  les  modi¬ 
fications  de  la  réaction  au  courant  électrique,  laquelle  ne 
répond  pas  au  type  de  la  réaction  de  dégénérescence, 
mais  présente  diverses  variétés,  à  savoir:  la  simple  dimi¬ 
nution  quantitative  de  la  sensibilité  ;  la  réaction  myo- 
tonique  ;  l’abolition  temporaire  de  la  sensibilité  ;  la 
réaction  myasthénique  ; 

L’extension  progressive  des  troubles  fonctionnels,  selon 
un  mode  qui  ne  répond  à  l’innervation  ni  cérébrale,  ni 
spinale,  ni  radiculaire,  ni  périphérique  ; 

Caractère  purement  moteur  des  symptômes  ; 

Tendance  au  caractère  familial,  origine  diatliésique 
congénitale,  etc,  ; 

Il  existe  une  certaine  tendance  à  l’existence  de  types 
mixtes  et  de  formes  de  transition. 

Nature  de  l’état  dénommé  parasyplillis. 

Après  M.  F.-W.  Mott,  JI.  le  Pr  Nonne  (de  Hambourg) 
constate  que  lesfaits  cliniques,  cytologiques,  chimiques  et 
sérologiques  tendent  de  plus  en  plus  à  faire  admettre  que 
le  tabes,  la  paralysie  générale  et  même  les  dégénéra¬ 
tions  primitives  du  .système  nerveux  central  sont  de 
nature  syphilitique. 

M.  de  Massary  est  d’avis  que  si  l’on  arrive  à 
détruire  le  spirochète  dans  les  cas  d’accidents  para- 
syphilitiques,  les  neuromes  frappés  eontinuent  à  dé¬ 
générer;  c’est  ce  qui  explique  la  résistance  des  accidents 
parasyphilitiques  au  traitement  mercuriel  ou  arsenical. 

Au  nom  de  M.  le  pr  Head  (de  Londres),  de  celui  de 
MM.  Mc  Intosch,  P.  Pildès  et  Fearnsides,  M.  Head 
considère  la  parasyphilis  comme  une  conception  pu¬ 
rement  clinique. 

La  seule  différence  entre  les  lésions  tertiaires  et  para- 
syphilitiques  consiste  en  ce  fait  que  les  premières  inté¬ 
ressent  le  tissu  conjonctivo-vasculaire  qui  peut  régé¬ 
nérer,  tandis  que  les  secondes  intéressent  le  tissu  ner¬ 
veux  définitivement  altéré. 

Traitement  des  tumeurs  du  cerveau 

M.  le  Pr  L.  Bruns  (de  Hanovre),  puis  M.  H.  Tooth 
(de  Londres)  exposent  les  indications  de  l’intervention. 
M.  Fodor  Krause  (de  Berlin)  montre  que  le  grand 
danger  dans  les  opérations  sur  le  cerveau  est  encore  la 
méningite  septique.  Ou  doit  veiller  à  l’éviter,  non  seule¬ 
ment  dans  les  opérations  pour  néoplasme,  mais  dans 
toutes  les  opérations  aseptiques  sur  le  cerveau  lorqu’on 
ouvre  une  large  brèche.  Depuis  douze  ans,  M.  Krause 
a  pratiqué  428  opérations  importantes  sur  le  cerveau  ; 
s’il  a  perdu  un  certain  nombre  de  ses  malades,  aucun 
n’est  mort  de  la  méningite  septique. 

Le  danger  naturellement  varie  avec  le  siège  de  la 
tumeur.  Sur  154  cas  de  néoplasmes  du  cerveau  et  du 
cervelet,  la  mortalité  a  été  globalement  ;  région  frontale 
42  p.  100  :  région  centrale,  27  p.  100  ;  lobe  temporal, 
28  p.  100;  lobe  pariétal,  32  p.  100;  lobe  occipital,  25p. 100; 
hémisphères  cérébelleux,  51  p.  loo.j 

Les  néoplasmes  de  l’angle  ponto-cérébelleux  sont 


de  pronostic  sévère  ;  sur  30  malades  opérés,  4  seulement 
eurent  une  survie  appréciable. 

Sur  les  154  cas,  21  furent  opérés  en  un  temps.  La 
mortalité,  pour  leg  opérés  en  un  temps,  est  de  65  p.  100  ; 
de  20  p.  loo,  pour  les  opérés  en  deux  temps. 

Il  est  évident  que  le  pronostic  serait  bien  meilleur  si 
les  malades  étaient  apportés  plus  tôt  sur  la  table  d’opé¬ 
ration.  Dans  quelques-uns  des  cas  cités  par  Krause,  le 
début  des  accidents  remontait  à  six  ou  huit  ans,  et  les 
symptômes  étaient  si  nets  qu’on  aurait  dû  porter  le 
diagnostic  dès  le  début. 

Pour  M.  Th.  de  Martel,  l’étude  du  choc  eu  chirurgie 
nerveuse  est  extrêmement  importante.  Des  précautions 
minutieuses  seront  prises  pour  l’éviter;  la  température  de 
la  salle  d’opération  doit  être  élevée  à  37“  ;  il  faut  opérer 
comme  Horsley,  sous  un  courant  continu  de  sérum 
physiologique  tiède  ;  pendant  tout  le  cours  de  l’inter¬ 
vention,  on  prendra  la  tension  artérielle  du  malade,  on 
arrêteral’opérationsi  la  tension  baisse  et  on  ne  continuera 
que  lorsque  la  tension  sera  revenue  à  son  niveau  primitif. 

SECTION  DE  PSYCHIATRIE 
La  psycho-analyse. 

M.  ,  Pierre  Janet  (de  Paris)  rappelle  que  les  travaux 
de  M.  Freud  (de  ^’ienne)  ont  été  le  point  de  départ  d’une 
étude  particulière  qui  s’intitule  la  psycho-analyse,  et  qui 
prétend  se  substituer  aux  anciennes  études  psychia¬ 
triques.  Il  se  propose  de  rechercher  quelles  sont  les 
différences  entre  la  psycho-analy.se  et  l’ancienne  analyse 
psychologique.  Après  ainsi  les  avoir  e.xposées,  il  montre 
que  la  grande  différence  entre  la  psycho-analyse  et 
l’analyse  psychologique,  c’est  que  la  première  est  sur¬ 
tout  une  philosophie  et  une  métaphysique  ;  à  son  avis, 
la  neurologie  et  la  psychiatrie  ont  aujourd’hui  besoin  de 
tout  autres  études.  La  psychologie  ne  peut  être  acceptée 
dans  la  médecine  que  si  elle  renonce  aux  ambitions 
démesurées  et  se  borne  à  résumer  la  conduite  et  les  attitudes 
des  malades  par  des  termes  précis  et  bien  définis  en 
rattachant  tous  les  faits  par  un  déterminisme  aussi 
précis  que  possible. 

Étiologie  et  pathogénie  de  la  paralysie  générale. 

M.  A.  Marie  (de  Villejuif,  Paris)  présente  la  paralysie- 
générale  comme  une  maladie  due  à  la  pullulation  des 
tréponèmes  dans  l'écorce  cérébrale  et  aux  lésions  que 
cette  pullulation  engendre.  La  prolifération  des  para¬ 
sites  jirocède  sans  doute  par  poussées  successives  et  ses 
localisations  varient  d’un  cas  à  l’autre,  tout  en  étant 
plus  fréquentes  au  niveau  des  zones  antérieures  du  cer¬ 
veau.  Il  y  aurait  une  analogie  frappante  entre  les  poussées 
tréponémiques  cérébrales  et  l’apparition  périodique  des 
manifestations  spécifiques  cutanées  et  muqueuses.  Ces 
foyers  multiples  et  successifs  sont  autant  de  syphilomes 
du  cortex  cérébral  qui  laissent  après  eux  une  sclérose 
équivalente  à  l’induration  post-chancreuse.  Quand  un 
foyer  parasitaire  se  stérilise  spontanément  après  avoir 
engendré  des  lésions  indélébiles,  un  autre  peut  se  former 
dans  des  circonvolutions  encore  intactes  ;  cela  explique 
pourquoi  les  zones  cérébrales  les  plus  lésées  macroscopique¬ 
ment  ne  sont  pas  iouiours  les  plus  riches  en  parasites. 
Enfin,  il  est  probable  que  l’ictus  apoplecti for  me  des  para¬ 
lytiques  correspond  à  ces  poussées  tréponémiques  aiguës, 
surtout  lorsque  ces  poussées  sont  localisées  au  niveau  des 
zones  motrices.  On  aura  donc  plus  de  chance  de  déceler 
le  tréponème  dans  le  cerveau  des  paralytiques  qui  suc¬ 
combent  en  ictus  que  chez  les  malades  qui  meurent  dans 
l’intervalle  de  ces  poussées  parasitaires  aiguës,  à  la 
suite  de  maladies  intercurrentes. 
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ASSOCIATION  FRANÇAISE  DE  PÉDIATRIE 

3  octobre  1913. 

Iva  première  séance  du  congrès  annuel  de  l’Association 
française  de  pédiatrie  s’est  ouverte  sous  la  présidence 
du  Dr  Netter,  le  vendredi  3  octobre,  elle  était  consacrée 
à  l’exposé  des  différents  rapports  concernant  l’obésité 
des  enfants. 

jM.  Le  Gendre  envisage  dans  son  rapport  l’orientation 
contemporaine  des  travaux  sur  l'obésité  des  enfants,  il 
montre  qu’il  n’est  pas  inutile  de  préciser  les  caractères 
particuliers  de  l’obésité  de  l’enfant  chez  lequel  on  saisit 
plus  nettement  l’influence  capitale  de  l’hérédité  :  on  peut 
en  particjdier  dissocier  chez  lui,  entre  les  autres  influences, 
celle  de  l’insuffisance  fonctionnelle  des  glandes  endocrines, 
puisque  le  développement  de  plusieurs  d’entre  elles,  le 
corps  thyroïde,  les  testicules  et  les  ovaires,  se  fait  au  cours 
de  l’enfance  et  de  l’adolescence  par  étapes  successives. 

Le  rapporteur  recherche  le  critérium  de  l’obésité  chez 
l’enfant,  il  se  demande  s’il  est  possible  de  s’accorder 
sur  une  définition  précise  de  l’obésité  pathologique. 
Exposé  fait  des  travaux  de  Maurel,  Bouchard,  Gautrelet, 
Heckel,  il  met  eu  lumière  cette  notion  essentielle  de  l’évo¬ 
lution  progressive  par  suite  de  laquelle  les  gras  tendent 
vers  l’obésité,  les  obèses  vers  la  polysarcie,  les  polysar- 
ciques  vers  la  monstruosité,  de  sorte  que,  depuis  l’état 
normal  jusqu’à  celle-ci,  il  y  a  des  étapes  qu’on  peut 
appeler  l’obésité-symptôme,  l’obésité-syndrome  et  l’obé- 
sité-maladie.  On  peut  ainsi  distinguer  pratiquement 
les  petites  et  grandes  obésités,  ces  dernières  étant  excep¬ 
tionnelles  chez  les  enfants. 

Réserve  faite  pour  l’adiposité  modérée  du  nour¬ 
risson  an  sein  non  rationné  et  pour  l’obésité  prépuber¬ 
taire  transitoire,  on  peut  considérer  que  tout  enfant 
qui  prend  un  embonpoint  excessif  dans  des  conditions 
normales  de  vie  n’est  jamais  un  individu  bien  portant. 

La  pathogénic  a  été  surtout  éclairée  par  les  travaux 
de  ces  dernières  années  qui  ont  montré  à  côté  de  la  notion 
fondamentale  de  la  prédisposition  héréditaire  un  rapport 
entre  l’atrophie  de  certaines  glandes  endocrines  et  l’accu- 
niulation  de  la  graisse  dans  l’organisme  ;  une  très  large 
influence  doit  être  encore  attribuée  au  système  survenu 
dans  la  régulation  du  processus  adipogénique,  à  toutes  les 
variétés  de  dyspepsies,  gastrique,  hépato-pancréatique, 
intestinale,  aux  entéro-colites,  aux  poisons,  sans  négliger 
les  causes  multiples  qui  peuvent  troubler  l’adipogénèse. 

La  symptomatologie  de  l’obésité  est  un  peu  moins 
complète  chez  l’enfant  que  chez  l’adulte  et  le  pronostic 
moins  grave  que  chez  ce  dernier  :  d’une  part  les  accidents 
cardiaques  qui  contribuent  à  assombrir  le  pronostic 
quoad  vitam  des  grands  obèses  font  défaut  dans  le  jeune 
âge  ;  d’autre  part,  les  degrés  extrêmes  d’obésité  sont  excep¬ 
tionnels  chez  l’enfant.  Mais  ce  qui  oblige  à  considérer 
comme  très  fâcheuse  l’obésité  de  l’enfance,  c’est  que 
l’enfant  modérément  obèse  a  de  grandes  chances  pour 
devenir  un  adulte  très  obèse. 

Les  indications  générales  du  traitement  sont  théori¬ 
quement  les  mêmes  chez  l’enfant  que  chez  l’adulte. 

La  prophylaxie  peut  s’exercer  dès  avant  la  naissance 
par  l’hygiène  des  parents  obèses,  pendant  l’allaitemeut, 
pendant  le  sevrage. 

Les  indications  particulières  varient  avec  les  causes 
probables  de  la  surcharge  graisseuse,  surtout  s’il  y  a 
présomption  d’une  influence  antre  que  les  erreurs  hygié¬ 
niques  et  alimentaires. 

M.  Mouriquand  s’attache  à  l’étude  du  syndrome 
adiposo-génital  de  l'enfant.  Frappé  de  l’obscurité  qui 


règne  encore  siur  la  pathogénie  de  l’oiiésité  infantile,  il 
a  cru  devoir  localiser  son  étude  à  celle  de  ce  syndrome 
comme  étant  le  mieux  déterminé  au  point  de  vue  de  sa 
sémiologie  et  de  ses  causes. 

A.  ÉTUDE  CLINIQUE.  —  Tumeurs  de  certains  hypo¬ 
physaires.  —  Le  syndrome  adiposo-génital  tel  que  l’a 
différencié  Prôhlich,  en  iqoi  est  essentiellement  carac¬ 
térisé  par  une  tumeur  hypophysaire  (adénome,  carcinome) 
qui  s’accompagne  d’une  obésité  souvent  monstrueuse, 
d’atrophie  ou  de  retard  du  développement  des  organes 
génitaux.  Ce  syndrome  paraît  donc  devoir  être  attribué 
à  une  lésion  de  l’hypophyse  souvent  néoplasique.  Les 
lésions  de  la  glande  d’origine  traumatique,  comme  dans 
le  cas  de  Madelnng  (balle  dans  l’hypophyse)  sont  éga¬ 
lement  capables  de  déterminer  le  syndrome  adiposo- 
génital.  Mais  en  dehors  de  ces  cas  d’origine  hypophysaire 
il  en  existe  d’autres  où  la  glande  pituitaire  paraît  moins 
directement  eu  jeu. 

Tumeurs  ou  lésions  extrahypophysaires  avec  syndrome 
adiposo-ffénital.  —  Les  tumeurs  de  la  région  hypophy¬ 
saire  ont  été  rendues  responsables  du  syndrome.  L’hy- 
droeéphalie  symptomatique  ou  essentielle  est  capable  de 
l’entraîner.  Comme  certains  auteurs,  avec  Cushing,  l’ont 
montré,  il  existe  fréquemment  un  écrasement  secondaire 
de  la  pituitaire  et  la  tige  pituitaire,  considérée  par  quelques 
uns  comme  le  conduit  excréteur  du  lobe  postérieur,  est 
fréquemment  oblitérée.  Erdheim  attribue  une  origine 
purement  cérébrale  aux  cas  de  cette  catégorie. 

Par  dégradation  successive  du  type  si  caractérisé  de 
Frrehlich,  on  arrive  aux  cas  de  syndrome  adiposo- 
génital  sans  lésion  hypophysaire  ou  cérébrale  certaine. 
Pourtant,  dans  ces  cas,  des  lésions  microscopiques  de 
l’hypophyse  ont  été  décrites. 

Enfin  on  rencontre  plus  fréquemment  l’obésité  infan¬ 
tile  considérée  comme  banale  qui  se  relie  avec  la  pré¬ 
cédente  par  certains  caractères  cliniques,  par  anomalie 
de  la  selle  turciqne  révélée  par  la  radiographie  et  par 
des  types  cliniques  associés.  La  maladie  de  Dercnm 
existe  chez  l’enfant  et  peut,  par  certains  côtés,  être 
rattachée  au  syndrome  étudié. 

B.  Expérimentation.  —  On  a  pu  reproduire,  par  abla¬ 
tion,  de  technique  délicate,  de  l’hypophyse,  le  syndrome 
adiposo-génital  avec  son  obésité  et  des  lésions  génitales, 
souvent  considérables  et  portant  principalement  siu:  les 
glandes  interstitielles. 

Dans  ces  cas  les  lésions  de  l’hj^pophyse  ne  sont  pas  les 
seules,  les  glandes  à  sécrétion  interne  sont  plus  ou  moins 
altérées  (thyroïde,  surrénale). 

En  dehors  des  tumeurs,  l’altération  hypophysaire  peut 
être  due  à  des  infections  diverses  (fièvre  typhoïde, 
diphtérie)  l’auteur  attire  tout  sépcialemeiit  l’attention 
sur  les  lésions  de  la  tuberculose  inflammatoire. 

C.  ÉTUDE  BIOCHIMIQUE.  —  Le  rapporteur  insiste  sur  les 
clartés  nouvelles  que  l’étude  biochimique  du  syndrome 
adiposo-génital  a  apportées  à  la  question.  Ce  qui  le  carac¬ 
térise  surtout  c’est  la  tolérance  élevée  aux  hydrates  de 
carbone. 

Les  obésités  glandulaires.  —  M.  Marcel  Nathan  après 
avoir  montré  qu’il  n’y  a  pas  antagonisme  entre  les  théo¬ 
ries  diathésique  et  glandulaire  de  l’obésité,  insiste  sur 
la  complexité  de  la  question,  la  rareté  des  observations 
satisfaisantes  au  double  point  de  vue  de  la  clinique 
et  de  l’anatomie  pathologique.  Il  étudie  successivement  : 
1“  Les  obésités  thyroïdiennes  et  génitales  ;  2“  les  obésités 
hypophysaires  ;  3“  les  obésités  épiphysaires  ;  4“  les  obésités 
générales. 

i"  Obésités  thyroïdiennes,  génitales  et  poly- 
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GLANDULAIRES.  —  Iv’obésité  thyroïdienne,  dans  ses  formes 
plus  ou  moins  accentuées,  représente  les  types  variés  du 
myxœdème  interne  ou  fruste  aujourd’hui  classique.  Mais, 
à  mesure  que  l’on  se  rapproche  de  la  puberté,  les  syndromes 
thyroïdiens  s’associent  à  des  syndromes  d’insuffisances 
génitales  ou  polyglandulaires,  qui  conditionnent  diffé¬ 
rents  types  d’infantilisme  et  dont  la  pathogénie  niulti- 
glaiidulaire  est  prouvée  par  la  clinique,  l’anatomie 
pathologique,  l’expérimentation,  et  également  par  l’étude 
des  syndromes  polyglandulaires  régressifs  de  l’adulte. 

2»  Obésité  hypophysaire.  —  he  rapporteur  renvoie 
pour  son  étude  au  rapport  de  M.  Mottriquand. 

3®  Obésité  Épiphysaire.  —  L’obésité  n’existe  que  dans 
un  tiers  des  cas  de  tumeurs  de  l’épiphyse,  qui  sont  éga¬ 
lement  caractérisées  par  le  développement  précoce  des 
organes  génitaux  (moitié  des  cas  environ)  et  par  des 
signes  de  tumeurs  en  général. 

4“  Obésité  surrénale.  —  Elle  rappelle  dans  ime  cer¬ 
taine  mesure  la  précédente,  elle  s’accompagne  du  syn¬ 
drome  de  pseudo-virilisme  avec  excitation  maniaque  ;  à 
cette  période  d’hypersthénie  fait  suite  une  période 
d’asthénie  avec  cachexie  progressive. 

Pour  ces  deux  derniers  groupes  d’obésité,  les  docu¬ 
ments  anatomo-pathologiques  sont  très  incomplets  et  ne 
permettent  que  de  soupçonner  les  synergies  glandulaires 
sans  pouvoir  en  établir  les  lois. 

L’auteur  conclut  à  l’impossibilité,  à  l’heure  actuelle, 
d’une  synthèse  pathogéniqne  des  obésités  glandulaires, 
à  la  nécessité  de  documents  complets  ;  il  ne  faut  pas  trop 
séparer  l’obésité  diathésique  de  l’obésité  glandulaire, 
les  appareils  endocrines  des  autres  appareils  de  la  vie 
organique  dont  ils  assurent  le  fonctionnement  régulier 
et  harmonieux. 

La  séance  de  l’après-midi  est  consacrée  à  la  discussion 
de  ces  rapports. 

M.  Léopold-Levi.  —  Le  problème  de  l’obésité  infantile 
mérite  quelques  remarques. 

L’insuffisance  testiculaire  des  petits  obèses  ne  condi¬ 
tionne  pas  l’obésité,  elle  est  seulement  mi  témoin,  mais 
joue  un  rôle  dans  l’apparence  morphologique  des  obèses 
infantiles. 

L’engraissement  peut  entraver  le  développement  des 
glandes  génitales  ;  la  restriction  alimentaire[favorise  leur 
développement. 

Sauf  chez  les  jeunes  filles  de  seize  à  vingt  ans,  le  corps 
thyroïde  à  doses  thérapeutiques  agit  peu  contre  l’obésité. 

L’opothérapie  doit  être  associée  aux  prescriptions  ali¬ 
mentaires  et  musculaires. 

L’miité  pathogénique  des  obésités  se  reconstitue  dans 
la  prédisposition,  elle-même  en  rapport  avec  le  fonctionne¬ 
ment  de  l’appareil  endocrine. 

M.  Guinon  envisage  les  rapports  de  l’obésité  avec 
certains  troubles  et  montre  les  deux  tendances  qui  se 
dégagent  des  différents  rapports  l’uue  accordant  une  large 
place  à  l’arthritisme,  à  la  constitution,  l’autre  aux 
organes  glandulaires.  11  a  remarqué  des  altérations 
somatiques  du  squelette  tels  que  gcmi  valÿum,  scoliose, 
pied  plat  chez  certains  obèses,  chez  d’autres  des  troubles 
cardiaques,  circulatoires  répondant  au  syndrome  hypo- 
phyxique  de  Martinet,  ou  encore  des  troubles  psy¬ 
chiques  ;  excitation,  ou  apathie,  obsessions,  anorexie 
mentale. 

M.  Apert  fait  observer  qu’il  n’y  a  pas  opposition  entre 
les  conceptions  des  différents  rapporteurs  qui  répondent 
à  des  faits  d’ordre  différent. 

M.  Halle  attire  l’attention  sur  les  inconvénients  qu’il 
y  aurait  à  faire  maigrir  les  tuberculeux  obèses. 


Le  y  Weil  a  traité’certains’obèses  par  la  compression 
des  veines  spermatiques  (méthode  de  Bier). 

Le  samedi  matin,  la  séance  a  été  consacrée  aux  rap¬ 
ports  sur  les  tumeurs  cérébrales. 

M.  d’Astros.  Les  tumeurs  cérébrales  chez  l’enfant.  — 
Elles  sont  plus  rares  que  chez  l’adulte  et  présentent  des 
particularités  qui  tiennent  à  sa  nature,  à  son  siège,  à 
l’évolution  morbide  dans  son  ensemble. 

Tous  les  auteurs  sont  d’accord  pour  reconn'aîtfe  chez 
l’enfant  la  grande  fréquence  des  tumeurs  tuberculeitses. 
Le  cervelet,  en  premier  lien  et  de  beaucoup,  pWis  la  pro¬ 
tubérance  .sont,  chez  l’enfant,  les  centres  les  plus  fré¬ 
quemment  atteints  de  tumeurs. 

Le  rapporteur  expose  très  complètement  l’évolution- 
pathologique  générale  des  tumeurs,  leur  symptomato¬ 
logie  générale  où  les  symptômes  d’hypertension  sont  de 
beaucoup  les  plus  importants.  Les  symptômes  en  foyer 
ne  relèvent  pas  exclusivement  de  l’altération  du  tissu 
nerveux  en-vahi  par  la  tumeur  qui  est  loin  d’avoir  une 
action  purement  localisée  à  la  région  qu’elle  occupe 
aussi  permettent-ils  rarement  d’affirmer  une  localisation 
précise  de  la  tumeur.  La  précocité  de  certains  symptômes, 
le  groupement  des  éléments  symptomatiques  ont  néah'- 
moins  une  certaine  valeur  de  localisation  que  l’auteur 
étudie  avec  les  principales  localisations  :  avec  les  tumeurs 
du  lobe  frontal,  de  la  région  rolandique,  des  lobes  pariétal, 
temporal,  occipital,  etc.  ;  il  envisage  ensuite  les  particu¬ 
larités  inhérentes  à  la  nature  de  la  tumeur. 

Le  chapitre  du  diagnostic  différentiel  est  divisé  en 
tumeurs  à  symptomatologie  atténuée  ou  incomplète', 
tumeurs  avec  symptômes  cérébraux  sans  hypertension', 
avec  symptômes  d’hypertension,  tumeurs  avec  symp¬ 
tômes  méningés.  Ün  paragraphe  est  consacré  aux  procédés 
spéciaux  d’exploration  diagnostique.  L’auteur  termine 
par  un  exposé  des  indications  thérapeutiques  essentielles. 

Souvent  ces  obè.ses  sont  fils  de  diabétiques  glycosiï- 
riques,  ils  présentent  donc  un  syndrome  opposé  à  celui  de 
leur  générateur  (haute  tolérance  hydrocarbonéé  opposié'à 
l’intolérance),  les  obèses  infantiles  peuvent  d’ailleurs 
devenir  à  leur  tour  des  diabétiques.  Il  n’est  pas  sans 
intérêt  de  souligner  ici  qu’une  même  glande  comme 
l-’hypophyse  peut  donner  de  la  glycosurie  dans  l’acro- 
mégalie  (hyperpituitarisme)  et  de  la  tolérance  hydro¬ 
carbonée  dans  le  syndrome  adiposo-génital. 

B.  Thérapeutique.  —  Les  tumeurs  de  l’hypophyse 
relèvent  actuellement  de  l’intervention  chirurgicale.  H 
existe  encore  une  mortalité  importante,  mais  certains 
cas  d’amélioration  du  syndrome  et  même  de  guérison 
ont  été  signalés.  La  radiothérapie  compte  quelques  su  ;cès; 
l’opothérapie  hypophysaire  a  été  employée  avec  des 
succès  divers.  Il-  est  pratiqnettienfpréférable  d’employer 
l’opothérapie  pluriglandulaire. 

lï  s’agit  donc  d’une  question  nullement  fixée  et  qui 
appelle  de  nouvelles  recherches.  Le  rapporteur  a  tenu 
à  indiquer  simplement  l’orientation  logique  des  recherches 
futures. 

M.  Gaujoux  (de  Montpellier)  fait  une  communication 
sur  les  caprices  évolutif  s  des  tumeurs  cérébrales  chezl’enfailt. 

M.  Apert  rapporte  des  cas  de  tumeurs  développées 
au  devant  de  l’épiphyse  ou  glande  pinéale. 

M.  Babonneix  envisage  la  nature  et  le  diagnostic  des 
tumeurs  par  l’ophtalmologie  dans  deux  cas  vus  avec 
M.  Hutinel  qui  a  confirmé  le  diagnostic  et  la  nature  de  ces 
lésions  par  la  constatation  de  tubercules  choroïdiens. 

MM.  Brxica  et  R.  Français  exposant  le  traitement 
chirurgical  des  tumeurs  cérébrales  donnent  au  mot  de 
tumeur  son  .sens  le  plus  compréhensif,  envisageant  souB 
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cette  déuoiuination  non  seulement  les  néoplasmes  pro¬ 
prement  dits,  mais  aussi  les  kystes  traumatiques,  les 
méningites  séreuses  enkystées.  Le  traitement  est  envisagé 
sous  ses  deux  espèces  :  curatif  et  palliatif. 

Le  traitement  curatif,  qui  a  pour  but  l’extirpation  de  la 
tumeur  n’est  possible  que  s’il  existe  des  signes  de  locali¬ 
sation  nette.  L’épilepsie  jacksonienne  malgré  les  restric¬ 
tions  qui  ont  été  faites  n’eu  reste  pas  moins  une  indica¬ 
tion  formelle  de  la  trépanation  exploratrice. 

Lies  .paralysies  .lijuitéés,  motrices, et  sensitives, , consti¬ 
tuent  également  une  bonne  indication. 

L’étude  attentive  du  syndrome  d’hypertension  peut 
donner  quelques  précisions  relatives  au  siège  :  à  défaut 
d'autres  synrptômes,  ,1a  .(Uÿité  .de  la  douleur  indique  le 
point  où  il  faut  trépaner,  la  voussure  limitée  peut  égale¬ 
ment  servir  de  guide,  surtout  dans  les  kystes  hydatiques. 

La  -ponction  cérébrale,  très  vantée  par  :les  neurologistes 
allemands,  semble  a  priari  dangereuse  aux  ;r.^Ppor- 
teurs  qui  lui  préfèrent  la  trépanation  exploratrice  faite 
.à  ciel  ouvert. 

Lorsque  les  signes  de  .localisation  sont  sufiisamment 
précis,  on  est  autorisé  à  entreprendre  une  opération 
d’exérèse.  Si  toutefois  le  sujet  est  syphilitique  .on  doit 
tenter,  mais  sans  drqp  .s’sj'  .attarder,  de  draitement  .spéci¬ 
fique. 

L’intervention  chirurgicale  comprend  deux  temps, 
trépanation  du  crâne,  recherche  et  ablation  de  la  tumeur 

L’utilité  d’une  large  brèche  permettant  une  explora 
tion  aussi  étendue  que  possible  n’a  plus  à  être  défendue. 
■L'emploi  des  procédés  ostéoplastiques  supprime  en 
partie  les  inconvénients  des  pertes  larges  de  substance. 

L’intervention  en  deux  temps,  faite  à  quelques  jours 
d'intervalle,'  le  premier  consistant  simplement  à  tailler 
le  lambeau,  et  le  deuxième  à  explorer  l’encéphale  est 
àctuellement  admise  par  la  majorité  des  chirurgiens.  liors- 
ley  qui  en  fut  le  promoteur  en  a  bien  mis  en  lumière  les 
avantages. 

L’action  directe  sur  la  tumeur  constitue  le  deuxième 
temps  dont  il  est  impossible  de  prévoir  les  difiicultés  et 
la  gravité  qui  dépendent  du  siè.ge  et  de  la  nature  de  la 
tmneur. 

Les  tumeurs  corticales  bien  limitées  sont  faciles  à 
extirper.  Le  tubercule  enkysté  solitaire  est  d’une  abla¬ 
tion  facile,  mais  ces  tumeurs  sont  très  fréquemment 
multiples  chez  l’enfant.  Les  gliomes  et  sarcomes  se 
présentent  le  plus  souvent  sous  forme  diffiuse  infiltrée 
peut-être  parce  que  l’intervention  est  trop  tardive. 

Le  pronostic  des  kystes  hydatiques  qui  doivent  être 
traités  par  l’évacuation  de  la  poche  est  assez  sévère  par 
.suite  de  la  communication  avec  la  cavité  ventriculaire. 

Le  traitement  palliatif  reste  l’ultime  ressource,  lorsque 
l’absence  de  localisation  ne  permet  pas  l’exérèse. 

La  trépanation  décompressive  est  le  procédé  de  choix. 
MM.  Broca  et  Français  considèrent  comme  inutile  et 
nuisible  l'ouverture  de  la  dure-mère  ;  même  ainsi  sim¬ 
plifiée,  l’opération  reste  grave  à  cause  de  la  décompres¬ 
sion  brusque  mais  pour  les  malades  qui  résistent  au 
choc,  l’opération  est  remarquablement  efficace. 

La  ponctipn  lombaire  est  un  procédé  très  inférieur  de 
décompression  :  il  est  nécessaire  de  ,1a  répéter  à  inter¬ 
valles  très  rapprochés  et  elle  comporte  un  risque  grave 

La  ponction  cérébrale,  recommandée  par  Wernicke, 
le  drainage  permanent  des  ventricules  à  la  Mickidicz,  ou 
par  l’intermédiaire  de  la  greffe  veineuse  selon  la  méthode 
de  Payr  ne  semblent  pas  donner  de  très  brillants  résul- 


Les  résultats  très  encourageants  obtenus  par  Von 
Braman  par  sou  procédé. de  drainage  ventriculaire  méri¬ 
tent  d’attirer  l’attention  sur  cette  méthode  qui  n’a  pas 
encore  été  employée  en  France. 

Symptômes  oculaires  des  tumeurs  cérébrales.  — • 
F.  Terrien. 

Parmi  les  symptômes  oculaires  des  tumeurs  cérébrales 
la  stase  papillaire  a  une  importance  telle  qu’on  peut  la 
définir  symptôme  fondamental.  Lorsqu’elle  est  bilaté- 
•rale,  ,oji  peut  presque  .à  .cQi\p  sûr  affirmer  l’existence 
d’une  tumeur  cérébrale.  La  localisation  de  la  tumeur 
influe  sur  laifréquence  de  la  stase,  très  variable  avec  le 
siège  du  néoplasme.  C’est  dans  les  tumeurs  du  cervelet 
et  des  tubercules  quadrijumeaux  qu’elle  est  le  plus 
souvent  notée.  L’âge  ne  paraît  pas  avoir  d’influence  et 
elle  est  constante  à  .partir  de  trois  ans. 

La  stase  peut  .rester  longtemps  à  cette  période,  sans 
entraîner  des  .troubles  visuels,  d’où  la  nécessité  de  prati¬ 
quer  systématiquement  l’examen  ophtalmoscopique 
chez  tout  sujet  soupçonné  de  tumeur  cérébrale.  Puis  la 
stase  évolue  vers  üatrophie  optique  et  la  cécité  s’établit 
rapidement. 

L’intégrité  de  la  vision  au  début  s’explique  par  ce  fait 
,que  lia  stase  ,eat  la  conséquence  de  lésions  d’œdème,; 
les  phénomènes  inflammatoires  ne  viennent  qu’ensuite, 
d’où  l’heureux  effet  des  operations  décompressives 
(ponction  lombaire,  trépanation  palliative). 

.\près  la  sta.se  et  avec  celle-ci  d’autres  symptômes 
surajoutés  pourront  permettre  la  localisation  :  inégalité 
de  la  stase,  plus  marquée  du  côté  de  la  tmneur  (sans  toute¬ 
fois  lui  accorder  une  valeur  absolue),  atrophie  optique 
d’un  côté,  hémianopsie,  homonyme  ou  hétéronyme  sui¬ 
vant  le  siège  du  néoplasme,  paralysie  des  nerfs  crâniens, 
ces  dernières  n’étant  pas  toujours  im  sj-mptôme  de  locali¬ 
sation,  véritable  paralysie  à  distance  due  à  la  seule 
hypertension,  modifications  des  papilles,  exophtalmie. 

En  résumé  seule  la  stase  papillaire  affirme  l’existence 
de  la  tumeur  ;  les  autres  aymptômes  n’ont  qu’mie  valeur 
accessoire,  mais  associés  à  .la  stase,  ils  pourront  permettre 
de  localiser  le  siège  du  néoplasme. 

MM.  Netter  et  Bibadeau-Bumas  donnent  ime  repré¬ 
sentation  cinématographique  d’un  cas  de  paraplégie  des 
deux  membres  inférieurs  et  d’im  membre  supérieur 
accompagné  de  mouvements  choréiformes.  L’autopsie 
montra  l’existence  de  lésions  spinales  et  encéphaliques, 
11  y  avait  donc  association  de  paralysies  et  de  phéno¬ 
mènes  d’excitation. 

MM.  Kibadeau-Bumas,  Albert-Weil  et  Maingot 
font  l’étude  radiologique  de  la  tuberculose  pulmonaire 
chez  le  nourrisson  dont  ils  montrent  de  très  belles  épreuves 
radiographiques.  Celles-ci  permettent  de  mettre  en  évi¬ 
dence  des  lésions  Initiales  ou  latentes,  de  granulie  aiguë, 
de  broncho-pneumonie  tuberculeuse. 

M.  Marfan,  insiste  sur  le  fait  que  les  ombres  ganglion¬ 
naires  n’impliquent  pas  nécessairement  la  nature  tuber¬ 
culeuse  des  lésions. 

M.  Pescher  fait  une  démonstration  de  l’emploi  de 
son  spiroscope  et  en  montre  les  avantages  dans  la  gymnas¬ 
tique  respiratoire. 

MM.  Bebré  et  Paraf  attirent  l’attention  sur  la  fréquence 
relative  de  la  nature  tubercideuse  des  néphrites  aiguës  de 
l’enfance,  considérées  comme  «  primitives  ».  Ils  rapportent 
4  observations  d’enfants  pris  brusquement  d’accidents 
aigus  rénaux.  Au  point  de  vue  clinique,  ces  4  cas  ont 
évolué  avec  l’allnre  clinique  habituelle  des  néphrites 
aiguës.  Dans  3  cas  ces  néphrites  ont  évolué  vers  la  guéri¬ 
son.  Dans  im  cas,  évolution  vers  la  néphrite  hydropigène 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  ootumes  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils 


Le  développement  physique  de 
l'enfant.  Étude  sommaire  des 
principaux  éléments  d'appré- 
dation  de  la  croissance  nor¬ 
male  du  corps  de  l'enfant, 
par  le  Dr  LUCIEX  MayKT,  1913, 


gr.  in-S,  broché.  {A.  Poinat,  édi¬ 
teur  à  Paris). 

Le  syndrome  atavisme  et 
zoanthropoïdisme  mental, 
par  le  Dr  Paui,  Courbon.  1913, 
in-8  Br.  [Plon-Nourrit  et  Cic, 
éditeurs  à  Paris). 


L'illusion  du  merveilleux,  par 
le  Dr  Ch.  Guii,berï,  avec  une  pré¬ 
face  du  pr  Bernheim,  1913,  i  vol. 
iu-i2  de  229  pages  avec  28  illus¬ 
trations.  Broché  3  fr.  50  {Albin 
Michel,  éditeur  à  Paris). 
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ESTOMAC  -  INTESTIN  -  RHUMATISME 

Source  “  ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


PENSION  DE  FAMILLE 


«AFFECTIONS  PULMONAIRES  OU  CONVALESCENCES 
RENONCE,  à  Guainville,  par  Bueil  (Eure) 


CHEIVUNS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  IWEDITERRANEE 
-A.GÎ-E3]VID-A.  1314 

Nous  apprenons  que  l’Agenda  P.-L.-M.,  pour  1914,  actuellement  sous  presse,  va  paraître  incessamment.  A 
côté  de  nombreux  articles  et  nouvelles  des  plus  intéressants,  il  nous  réserve  la  surprise  de  douze  forts  beaux 
hors-texte  en  couleurs,  merveilleuses  reproductions  de  compositions  inédites  repiésentant  les  plus  beaux  sites 
auxquels  conduit  le  réseau  P.-L.-M.  —  I,e  prix  de  cette  remarquable  publication  restera  néanmoins  fixé  à  i  fr.  So. 


CHEIVUNS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  IVIÉDITERRANÉE 


FÊTE  DE  LA  TOUSSAINT 

A  l’occasion  de  la  Fête  de  la  Toussaint,  les  coupons  de  retour  des  billets  d'aller  et  retour  délivrés  à 
partir  du  28  octobre  1913  seront  valables  jusqu’aux  derniers  trains  de  la  journée  du  4  novembre,  étant  entendu 
que  les  billets  qui  auront  normalement  une  validité  plus  longue  conserveront  cette  validité.  —  La  même  mesure 
s  étend  aux  billets  d’aller  et  retour  collectifs  délivrés  aux  familles  d’au  moins  quatre  personnes. 
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REVUE  DES  CONGRES  (Smte) 


chronique.  I^a  nature  tuherculense  de  ces  néphrites  a  été 
démontrée  par  lajréaction  de  l’antigène  et  l’inoculation 
positive  au  cobaye. 

Réactions  thermiques,  respiratoires,  circulatoires  et 
hématiques  provoquées  par  l’héliothérapie.  —  M.  d’Œls- 
nitz  (de  Nice).  L’étude  répétée  des  réactions  immédiates 
et  consécutives  de  la  température,  du  pouls  et  de  la  respi- 
ration  apres  chaque  séance  de  cure  .solaire  permet  d’établir 
une  formule  de  début  ou  de  flottement,  tme  formule  d'équi¬ 
libre  ou  d' adaptation,  et  une  formule  de  déséquilibre  ou 
d'intolérance.  L’étude  des  pressions  artérielles  maxima  et 
mininia  avant  et  après  les  séances  d’insolation  montre 
que  l’accentuation  progressive  d’une  pression  différentielle 
trop  faible  au  début  de  la  cure  est  favorable,  mais  que 
.son  accentuation  excessive  au  cours  de  la  séance  indique 
une  réaction  défavorable.  Des  modifications  hématolo 
giques  dans  les  heures  qui  suivent  chaque  séance  et  au 
cours  de  la  cure  solaire,  il  faut  retenir  l'augmentation 
fréquente  et  régulière  du  nombre  des  éosinophiles  qui 
semble  en  relation  avec  une  action  favorable  du  traite¬ 
ment.  Enfin  l’accentuation  de  l’intensité  de  la  cuti- 
réaction  à  la  tuberculine  s’observe  habituellement  dans 
les  affections  tuberculeuses  réagissant  favorablement  à 
l’héliothérapie. 

Indications  et  Posologie  de  l’héliothérapie  dans  les 
affections  tuberculeuses  de  l’enfance.  M.  d’Œls- 
nitz  (de  Nice).  Pour  obtenir  de  la  cure  solaire  tous 
ses  effets  favorables,  pour  éviter  les  actions  excessives 
ou  nocives  il  faut  surveiller  l'état  général,  le  poids 
du  malade,  les  troubles  subjectifs  et  en  particulier  la 


douleur,  les  réactions  lésionnellesffet  fonctionnelles,  la  pig¬ 
mentation  cutanée,  et  d’ujie  [façon  régulière  et  quoti¬ 
dienne  les  réactions  thermiques,  respiratoires  et  circula¬ 
toires.  En  appliquant  cette  surveillance  aux  tuberculoses 
chirurgicales,  aux  tuberculoses  péritonéales,  ganglio- 
pulmonaires,  on  pourra  établir  pour  chacune  de  ces  affec¬ 
tions  les  indications  précises  et  surtout  la  mesure  de 
l’intensité  et  de  la  durée  les  plus  favorables,  c’est-à-dire 
la  posologie  de  l’héliothérapie. 

W.  Jaubert  (d’Hyères)  fait  une  communication 
avec  projections  sur  la  cure  solaire  et  marine  de  la  périto¬ 
nite  tuberculeuse.  -  Il  présente  21  observations  de  mala¬ 
des  soumis  à  la  cure  solaire  et  marine;  de  l’examen  de  ces 
observations  il  croit  pouvoir  tirer  les  conclusions  suivantes  : 

La  péritonite  tuberculeuse  guérit  quelquefois  sponta¬ 
nément  sous  l'influence  du  seul  traitement  hygiénique  et 
diététique.  La  cure  solaire  amène  régulièrement  la  cessa¬ 
tion  des  troubles  subjectifs  dans  un  délai  assez  bref  et  la 
résolution  des  exsudats  dans  un  délai  plus  long. 

La  cure  marine  produit  sensiblement  les  mêmes  résul¬ 
tats,  surtout  à  la  période  de  convalescence,  et  il  y  a  intérêt 
à  combiner  les  deux'  cures  toutes  les  fois  que  la  chose  est 

Dans  l’ensemble  des  faits,  les  cures  solaire  et  marine 
isolées  ou  associées  apparaissent  comme  le  traitement  de 
choix  des  péritonites  tuberculeuses,  moyennes,  sévères  on 
graves. 

La  prochaine  réunion  de  l’Association  aura  lieu  en 
1914  sons  la  présidence  du  professeur  WElb,  à  Lyon. 

G.  Paisseau. 


Une  médaille  au  professeur  P.  Splllmann.  —  La 
nation  de  M.  le  Professeur  Paul  Spillmann  dans  l’ordre 
de  la  Légion  d’honneur  fournit  à  ses  amis  et  à  ses  élèves 
l'occasion  de  se  réunir  pour  exprimer  leurs  sentiments 
de  sympathie,  de  respeet,  de  reconnaissance,  à  ce  Maître 
qui  s'est  dévoué  à  l'instruction  de  plus  de  quarante 
promotions  de  Médecins,  qui  a  fondé  l'dîuvre  lorraine 
des  tuberculeux  indigents,  et  dont  le  nom  est  aussi 
vénéré  dans  toute  la  région  qu'à  l'hôpital  de  Nancy. 

Un  comité  s'est  constitué  qui  a  fait  graver  une  pla¬ 
quette  et  compte  l'offrir  au  professeur  Spillmann  dès 
son  retour  à  la  clinique,  au  mois  de  novembre. 

Les  nombreux  amis  et  élèves  du  professeur  Spillmann 
'sont  priés  par  le  comité  d'organisation  d’adresser  les 
souscriptions  le  plus  tôt  possible  à  un  des  membres  de  ce 
Comité,  et  de  préférence  à  M.  le  D''  Legris,  chef  de 
clinique  médicale,  9,  rue  de  Rome,  à  Nancy.  Signer 
lisiblement,  s.  v.  p. 

Les  souscripteurs  d’au  moins  20  francs  (étudiants  : 
]  O  fr.)  recevront  un  exemplaire  de  la  plaquette  ;  le 
Comité  s’efforcera  d’en  donner,  dans  la  mesure  du  possible 
aux  souscriptions  moins  importantes. 

Le  Comité  a  à  sa  tête  le  professeur  Haushalter  comme 
président  et  le  professeur  agrégé  M.  Perrin  comme 
secrétaire  général  ;  le  D""  Legris  est  trésorier,  MM.  Benech 
et  J.  Etienne,  internes  des  hôpitaux  sont  secrétaires. 

Académie  de  médecine.  — ■  Le  secrétaire  perpétuel  de 
l’Académie  de  médecine  est  autorisé  à  accepter,  au  nom 
de  cet  établissement,  le  legs  fait  à  son  profit  par  M.  Paniie- 
tier  aux  termes  de  son  testament  olographe  du  10 
décembre  1908  et  consistant  en  une  somme  de  cent 
mille  francs  (100000  fr.),  dont  les  arrérages  seront 
employés  à  la  création  d’un  prix  décerné  chaque  année 
à  l’auteur  d’une  découverte  eu  médecine  ou  en  chirur- 
bie  ou  à  toute  personne  qui  se  .sera  distinguée  dans  l’appli¬ 
cation  des  découvertes  récentes.  Si,  pendant  une  ou 
plusieurs  années,  le  prix  ne  peut  être  décerné,  le  montant 


en  sera  affecté  au  capital,  de  façon  à  augmenter  le  revenu 
des  années  suivantes. 

Transfusion  du  sang.  —  Le  D’'  Roux-Berger,  chirurgien 
des  hôpitaux,  vient  de  procéder  à  l’oiiération  de  la 
transfusion  du  sang  dans  les  circonstances  suivantes  : 
M.  Alphonse  Bertillon,  le  célèbre  inventeur  du  système 
anthropométrique,  souffrait  d’une  anémie  rebelle.  Sou 
médecin,  le  D''  Lœderich,  lui  conseilla  de  chercher  un  ami 
sain  qui  consentît  à  lui  donner  le  sang  qui  lui  manquait. 
Le  Dr  Georges  Bertillon,  frère  du  malade,  voulut  bien  se 
prêter  à  l’opération  qui  a  réussi  pleinement.  L’artère 
radiale  du  docteur  a  été  introduite  directement  dans  la 
veine  saphène  de  M.  Alphonse  Bertillon  qui,  au  bout  de 
trois  quarts  d’heure,  s’est  senti  vivifié.  Les  deux  frères 
sont  en  parfaite  santé. 

Libéralités  à  l’Assistance  publique.  —  M"»’  Debrousse, 
continuant  les  libéralités  qui  ont  classé  les  membres  de  sa 
famille  en  tête  des  bienfaiteurs  de  l’Assistance  publique, 
a  voulu  instituer  cette  dernière  sa  «  légataire  universelle 
en  seule  propriété  et  jouissance»,  par  testament  et  codi¬ 
cilles  successifs  de  1907,  1908,  1910  et  1911. 

La  généreuse  donatrice  étant  décédée  cette  année, 
ces  di.spositions  viennent  d’être  notifiées  à  l’Assistance 
publique,  qui  devra  consacrer  trois  millions  de  legs  à 
l’agrandissement  de  l’hôpital  Trousseau  et  de  l’hospice 
Debrousse. 

D’autre  part,  M"'“  Higarède  vient  de  léguer  deux 
cent  mille  francs  aux  Frères  Saint-Jean-de-Dieu,  et 
sa  propriété  de  Garches,  la  Clairière,  pour  qu’on  en 
fasse  une  mai.son  de  retraite  où  pourront  se  réfugier 
les  prêtres  âgés  et  infirmes. 

Marine.  —  M.  le  médecin  principal  Denis,  du  port  de 
Brest,  est  désigné  pour  être  chargé  du  service  d’oto- 
rhino-laryngologie  à  l’hôpital  maritime  de  ce  port. 

M.  le  médecin  de  première  classe  Lucciardi,  du  port  de 
Toulon,  est  désigné  pour  être  chargé  du  service  d’élec¬ 
trothérapie  à  l’hôpital  Sainte-Anne. 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DE  1,’INTERNAT.  —  Le  jury  est 
composé  de  MJI.  Triboulet,  Belin, 
Latdennois,  Proust,  Auvray,  Duja- 
rier,  Couvelaire,  Aubertin,  Gaiidy, 
Halle. 

La  composition  écrite  aura  lieu 
le  20  octobre,  à  midi,  dans  la  salle 
Saint-Jean,  à  l’Æiôtel  de  Ville  (entrée 
par  la  rue  Lobau,  porte  du  côté  de 
la  rue  de  Rivoli). 

Seront  seuls  admis  dans  la  salle 
les  candidats  porteurs  du  Bulletin 
spécial  qui  leur  aura  été  délivré  par 
radmiiiistration  au  moment  de 
leur  inscription  au  concours. 

Les  candidats  devant,à  leur  entrée 
dans  la  salle,  recevoir  un  numéro 
leur  indiquant  la  place  qu’ils  doivent 
occuper,  sont  invités  à  se  présenter 
dès  onze  heures  et  demie. 

Concours  de  e’rxxernaï.  — 
Pathologie.  —  Séance  du  8  octobre. 
— •  Question  .«  Signes,  diagnostic  et 
complications  des  fractures  de 
côtes.» 

iIM.  Wiesner,  7  1/2  ;  Sabassier: 

8  1/2  ;  Thomé,  18  ;  M"»  Porquer,  12  ; 
MM.  Tsacouris,  6  ;  Tamzali,  71/2; 
Riberolles,  ii  ;  Poujade,  6  ;  M”s  Sa- 
linas,  1 3  ;  MM.  Wigniolle,  4  ;  Susini, 

9  ;  Tanceliu,  7  ;  Schwartz,  8  ; 
M"'«  Sloutzky,  8  ;  MM.  Rémy-Né- 
ris,  13;  Plet,  14;  Tapon,  16  1/2; 
Poujaud  et  Reverdy,  7  ;  ïassin,  16. 

Anatomie.  —  Séance  du  8  oc¬ 
tobre.  —  Question  :  «  Parois  os¬ 
seuses  de  l’orbite.  » 

MM.  Fouché,  S  ;  Durupt,  19  ;  Gre- 
naudier,  9  ;  Dumas  (Jean)  et  Gruu- 
kraut,  16  ;  M““  Gaboriau,  10  ; 

M.  Diwany ,  18  i  /2  ;  M““  Gomberg, 
16;  MM.  Dumas  (Charles),  17; 
Goubert,  18  ;  Guerry,  14  ;  Fou¬ 
cault,  18  ;  Dufour  et  Delitch,  14  ; 
Ferrier,  19- 

Séance  dit  9  octobre.  —  Ques¬ 
tion  :  «  Muscles  longs  fléchisseurs 

des  doigts.» 

MM.  Duhail,  17  ;  Desnoyers,  19  ; 
Delotte,  16  ;  Franjou  et  Gadrat,  15  ; 
Giraudeau,  16;  Delgove,  15;  Go- 
deau,  14  ; 'Guillennet,  13;  Gautier, 
12  ;  Gambillard,  18  ;  M"”  Friedmann 
4  ;  MM.  Meersseman,  18  ;  Mozer, 
19  1/2. 

Anatomie.  —  Séance  du  10  octo¬ 
bre.  —  Question  ;  0  Parois  osseuses 
des  fosses  nasales.» 

MM.  Le  Rasle,  19  1/2  ;  Nappezi 
14;  Loir,  19;  Joudeau,  18  1/2; 
Marcel,  4  ;  Ovion,  17  ;  Léger,  14  ; 
Monnier,  14  ;  M*'®  Lévy,  10  ;  MJI. 
Paillet,  14  ;  Meyer,  19  ;  Panuier,  14  ; 
Joannou,  18  1/2  ;  Martin,  16  ;  Orto- 

Séance  du  ii  octobre.  —  Ques¬ 


tion  :  «  Muscle  diaphragme  sans  la 
physiologie.  » 

MM.  Minor  et  Loisel,  15  ;  Naar,  i  i; 
Papillaud,  Marot  et  Lauriol,  17.; 
Millanitch,  iS  1/2;  Liber,  16; 
Jacob  (Jules)  et  Lemoine,  18; 
Lefranc,  16;  Lescot,  16;  Mordret 

17  1/2  ;  Orange,  17  ;  Laban,  15  ; 
M*‘“  Ostwalt,  16. 

Séance  du  13  octobre.  —  Question: 
«  Artère  carotide  externe.  » 

■  MM.  Marassi,  15  ;  Maleysson, 

18  1/2;  Jarraud,  14;  Klébaner  et 
Lier,  16  ;  Murat,  17  ;  Leuferna  de 
la  Mothe,  19  ;  Le  Coulm,  14  ; 
Largeau,  16  ;  Lougnon,  17  ;  Lafont, 
iS  ;  M*‘“  Krongold,  17  ;  MM.  Olli- 
vier  et  Juge,  15  ;  Meneau,  18. 

Séance  du  14  octobre.  ■ —  Question 
«  Anatomie  des  muscles  fessiers.  » 

,  MM.  Tamzali,  14  ;  Thévenot,  16  ; 
MIR»  Poinmay,  17  1/2  ;  Wolf,  17  ; 
MM.  Vimal-Charrier  de  Fléchac  et 
Rocheblave,  15  ;  Wiesner,  18  1/2  ; 
Prévost  (Charles)  et  Tassin,  17  ; 
Pellé,  15  ;  Peltier,  17  ;  Thomé,  19  ; 
Roland,  14  ;  Zvibak  et  Savary, 
18  1/2  :  Walser,  17. 

PRIX  Fili-ioux.  —  En  conformité 
du  legs  fait  à  l’Assistance  publique 
par  le  D^  Fillioux,  il  sera  ouvert  le 
jeudi  II  décembre  1913,  un  con¬ 
cours  pour  l’attribution  de  deux 
prix  :  l’un  à  l’interne,  l’autre  à  l’ex¬ 
terne  des  hôpitaux  qui  auront  fait 
le  meilleur  mémoire  et  le  meilleur 
concours  sur  les  maladies  de  l’oreille. 

Les  inscriptions  sont  reçues  au 
service  de  santé  de  l’assistance  pu¬ 
blique,  3  avenue  Victoria,  à  Paris, 
de  1 1  heures  à  1 5  heures,  du  20  au 
27  octobre  inclusivement. 

Maison  nationale  de  santé  de 
Saint-Maurice.  —  Un  concours  pour 
la  nomination  à  quatre  emplois 
d’interne  eu  médecine  à  la  maison 
nationale  de  santé  de  Saint-Mau¬ 
rice  aura  lieu  le  17  novembre  1913. 

Pour  tous  renseignements,  s’a¬ 
dresser  à  la  maison  nationale  de 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Le  concours 
de  l’externat  s’est  terminé  par  les 
nominations  suivantes  : 

Externes  titulaires.  —  MM.  Fran¬ 
çois  Reboul,  Barbier,  Gignoux> 
Francoliu,  Bourguignon,  Bonafé, 
Mondan,Choqueuey,  Courbis,  Eugène 
Reboul,  Hilaire,  Dunand,  Dufour, 
Paul  Michel,  Gaudon,  jennesseaux. 
Sautereaux,  Fauché,  Passot,  Prade, 
Blanc,  Rigondet,  Sallier,  Morin, 
Fernand,  Despoignes,  Arsac,  Palais, 
Burlatou,  Sédallian,  de  Cougny, 
Genieys,  Charles  Baillard,  Cadéac, 
Bouuel,Cazalis,  Cons,  Didier,  Isnardi, 
Bourrât,  Debard,  Guédel,  Lutringer, 


Fourest,  Batailli,  Cattin,  Guérin, 
Tillier,  Briéry,  Desvigues,  Piasio, 
Thibaudier. 

Externes  sujjpléants.  —  MM.  Boi- 
chot,  E.  Maurin,  Georges  Michel, 
Perret,  Verne,  Auberge,  Vigne, 
Fontaine,  Delaigue,  Léorat,  Louis, 
Nodet,  Chanut,  Sabot,  Bernard, 
Chaize,  Gabillon,  de  Lagenest. 

Syndicat  médicai  de  Paris.  — 
L’Assemblée  générale  du  syndicat 
médical  de  Paris  aura  lieu  le  diman¬ 
che  19  courant,  au  petit  amphithéâr 
tre  de  la  Faculté  de  médecine,  à 
deux  heures. 

Ordre  du  jour.  —  i»  Lecture  du 
procès-verbal  de  la  dernière  assem¬ 
blée  générale  ; 

2“  Allocution  du  Président  ; 

3"  La  Commission  créée  par  le 
ministre  du  travail  ; 

4“  Opportunité  d’un  nouveau 
Congrès  des  praticiens  ; 

5°  A  propos  du  iprojet  de  décret 
modifiant  l’ordonnance  de  1846  rela¬ 
tive  à  la  vente  des  substances  véné¬ 
neuses  (docteur  Désesquelle,  rappor- 

Écoie  de  médecine  de  Ciermont- 
Ferrand.  —  Un  concours  pour  un 
emploi  de  suppléant  de  chaires  d’ana¬ 
tomie  et  de  physiologie  de  l’Ecole 
de  médecine  de  Clermont-Ferrand, 
s’ouvrira  le  19  novembre  devant 
la  Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  un  mois  au  moins  avant 
l’ouverture  du  concours  au  secré¬ 
tariat  de  la  Faculté  de  Toulouse.  _ 

Académie  de  médecine.  —  Les 
docteurs  J  ulien  Tellier  et  Francisque 
Martin  viennent  de  mettre  à  la  dis¬ 
position  de  l’Académie  de  médecine 
de  Paris  la  somme  nécessaire  pour 
fonder  im  nouveau  prix  de  médecine 
qui  portera  la  désignation  de  «prix 
Claude  Martin,  de  Lyon». 

Institut  d'hygiène.  —  On  vient 
de  créer  à  Townville  (Australie)  un 
institut  d’hygiène  dont  la  direction 
a  été  confiée  au  Dr  Breint. 

Faculté  de  médecine  d’Alger. 
—  La  création  d’un  emploi  de  chargé 
des  fonctions  d’agrégé  de  chirurgie 
est  décidée. 

La  chaire  de  physique  médicale 
de  la  Faculté  de  médecine  d’Alger 
est  déclarée  vacante.  Un  délai  de 
vingt  jours  à  partir  du  13  octobre 
1913  est  accordé  aux  candidats  pour 
produire  leurs  titres. 

Association  française  de  chirur¬ 
gie.  —  L’Assemblée  générale  a 
procédé  à  l’élection'  d’un  vice- 
président  pour  1914.  M.  Walther  a 
été  élu  par  1 32  voix  sur  1 46  votants. 

Enseignement  de  l’inspection  des 
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LA  VIE  MÉDICALE  (SuUe) 


viandes.  —  Un  enscigncmciit  pra¬ 
tique  est  organisé  au  Halles  centrales 
et  aux  abattoirs  de  Paris  par  le  ser¬ 
vice  sanitaire  dirigé  par  M.  H.  Jlar- 
tel  sous  forme  de  conférences  et  de 
stage  aux  laboratoires. 

École  de  santé  des  troupes 
coloniales.  —  La  chaire  de  clinique 
interne  et  de  pathologie  exotique 
est  vacante. 

Prix  Alvarenga  au  Collège  of 
Piysicians  de  Philadelphie.  —  Le 
prochain  concours  pour  le  prix  Al¬ 
varenga,  d’une  valeur  de  i8o  dollars 
aura  lieu  en  juillet  1914. 

Le  sujet  porte  sur  un  point  quel¬ 
conque  de  la  médecine,  mais  il  ne 
doit  pas  avoir  été  publié. 

Il  doit  être  présenté  en  carac¬ 
tères  d’imprimerie.  Si  la  rédaction 
n’est  pas  en  langue  anglaise, 
il  faut  y  joindre  une  traduction  en 
langue  anglaise. 

Les  envois  doivent  être  faits 
avant  le  mai  1914  au  secré¬ 

taire  du  College  of  Physicians. 

Le  mémoire  doit  être  envoyé  sans 
signature,  mais  revêtu  d’un  cachet, 
qui  est  apposé  également  dans  une 
enveloppe  contenant  le  nom  et 
l’adresse  de  l’auteur. 

Pour  tous  renseignements  s’adres¬ 
ser  à  M.  Thomas  R.  Neilson,  19 
South  22nd  Street,  à  Philadelphie 
(U.  S.  A.}.  '  • 

Officiers  de  l’Instruction  publique. 

—  MM.  Cocat  membre  de  la  com¬ 
mission  administrative  des  hospices 
de  Grenoble.  —  Br  Denis  à  Imphy. 

—  Mazet,  secrétaire  général  des 
hospices  de  Grenoble,  —  Dr  Sersiron, 
à  Paris.  —  Dr  Vie,  à  Saint-Sébas¬ 
tien.  —  Dr  Lehniann,  à  Nevers. 

‘  Officiers  d’académie.  -  -  MM. 
Argentier  chef  de  bureau  au  secré¬ 
tariat  des  hospices  de  Grenoble.  — 
Artige,  pharmacien  à  Aubenao.  — 
Charvet,  pharmacien  à  la  Tronche 

—  Dr  Desmoulins  à  Grenoble.  — 
Dr  Einerie  à  Saint-Étienne.  — 
Dr  Hattat  à  Paris.  —  M'““  Legrand 
accoucheuse  en  chef  à  la  maternité 
de  Pau. —  DrLelong  à  Aix-les-Bains. 

—  Dr  Pedrons  à  Lorient.  —  Pellet, 
membre  de  la  commission  adminis¬ 
trative  des  hospices  de  Grenoble.  — 
Petit,  pharmacien  à  Nevers.  — 
Raude,  pharmacien  à  Guéméné-  sur- 
Scorff.  —  Dr  Tel  à  Buzet. 

Asile  de  Château-Picon.  —  Le 
concours  d’internat  de  cet  asile, 
annoncé  par  erreur  pour  le  2  oc¬ 
tobre,  s’ouvrira  le  27  novembre. 
Pour  tous  renseignements,  s’adresser 
à  la  direction  de  l’asile. 

Service  de  santé.  ■ —  Ont  été 
nommés:  Au  grade  de  médecin  major 


de  2“  classe  de  réserve  :  MM.  Mas- 
sol,  Poutet,  Crusel. 

Au  grade  de  médecin  aide-major 
de  irr  classe  :  M.  Hourtoulle. 

Au  grade  de  médecin  principal  de 
2»  classe  de  l’armée  lerriloriale  : 
M.  Ott. 

Au  grade  de  médecin-major  de 
ir"!  classe  de  l'armée  territoriale  : 
M.  Vialle. 

Au  grade  de  médecin  aide-major 
de  ir»  classe  de  l’armée  territoriale  : 
M.  Luyt. 

Au  grade  de  pharmacien  aide- 
major  de  irr  classe  de  réserve  :  M.Pay- 

Au  grade  de  médecin  aide-major 
de  2“  classe  de  réserve  :  MM.  Sca- 
lieri,  Pujat,  Roy,  Crémieu,  Amado, 
Lehmann,  Née,  Juiter,  Martingay, 
Lévy,  Martin,  Laperche,  Bénet, 
Gaufroy,  Sevestre,  Fournier,  Genil- 
Perrin,  Cournet,  Regnier,  Labeau, 
Poisson,  Trémolières,  Logre,  Bith, 
Rigall,  Phélip,  Wilhelm,  Berthou, 
Boscq,  Thibaut,  Léon  Kindberg, 
Genay,  Mignot,  Hamant,  Charlet, 
Pepy,  Castets,  Lefranc,  Huet,  Corre, 
Btehevers,  Fataccioli,  Beloux,  Bal- 
land,  Mailhé,  Breucq,  Tilmoiit_ 
Sigot,  Abbatucci,  Spéralier,  La- 
fargue,  Bernard,  Blanckès,  Cheva- 
lerias,  Thomas,  Pierret,  Culot,  Bon¬ 
net,  Gaspais,  Signaux,  Arnould, 
Laydeker,  Saint-Paul,  Schnepp,  Du- 
château,  Gautier,  Cabé,  Ertaud, 
Escurré,  Barsalon,  Ture,  Siauve, 
Colaneri,  Pastour,  Perrin,  Gneit, 
Barras,  Dubois,  Carlet,  Meurisse, 
Michard,  Pichancourt,  Planche, 
Bonnaud,  Gaymard,  Icard,  Proux, 
Morlot,  de  Framond  de  la  Framon- 
die.  Magne,  Douzé,  Lorrillou,  Du- 
teil,  Himtziger,  Jaillet,  Le  Monies 
de  Sagazan,  Le  Faucheur,  Clercq, 
Ruzié,  Fiévez,  Beurnier,  Bouillette, 
I-'oucaud,  Piquemal,  Bidon,  Laven- 
tnre,  Bernard,  Crop,  Gélain,  Carrieu, 
Majour,  Bnges,  Milcamps,  Benoît, 
Levêque,  Lubetzki,  Benoist, 
Murard,  Jlagnien,  Duhot,  Beaure- 
paire,  Thomassin,  Neau,  Tarin, 
Melou,  Didier,  Herding,  Berche, 
Chauvenet,  Leclercq,  Robillot,  I,a- 
peyre,  Cuguier,  Andrieii,  Gontan, 
Legrand,  Talent,  Molin  de  Teyssieu, 
Jacob,  Billot,  Vinson. 

An  grade  de  médecin  aide-major 
de  2»  classe  de  l’armée  territoriale  : 
MM.  de  Robillard,  Pettidi,  Fillio- 
zat,  Pissot,  Mieulet,  Moreau, 
Faseuille,  de  Fenis  de  Lacombe, 
Monier-Vinard,  Deglos. 

Au  grade  de  pharmacien  aide- 
major  de  2“  classe  de  réserve  : 
MM.  JHchel,  Béloine,  Bance, 
Labœuf,  Hédou,  Louis,  Lefebvre, 


Badault,  Mallet,  Offret,  Martin. 
Lamy,  Leteille,  Bordères,  Castel, 
Jlarthey,  Mou.ssier,  Neau,  Le  Blond, 
Dunions,  Durieux,  Cheutiii,  Lenor- 
mand,  Bajon,  Capitrel,  Benoist, 
Colombier,  Péchéry,  Debœuf, 
Michel,  Ragoucy,  Moulinier,  Collet, 
Vi.sconti,  Gauthier,  Mulsant,  Hanot, 

Au  crade  de  pharmacien  aide- 
major  de  2''  classe  de  l’armée  terri¬ 
toriale  :  MM.  Le  Floch,  Danné- 
ville,  Vassart,  Berger,  Joachim, 
Bouffort,  Milcent,  Lizé,  Chaussade. 

«  Les  dimanches  du  praticien.  »  — 
Le  dimanche  26  octobre  visite  du 
collège  d'.'Vthlètes  de  Reims.  École 
française  de  l’Éducation  physique 
et  des  sports. 

Dép.art  de  Paris  à  9  h.  4  à  la  gare 
de  l’Est. 

Arrivée  à  Reims  à  1 1  h.  5. 

-A  midi  45  déjeuner  aux  salons 
Degermanu  35,  rue  Buirette,  ofiert 
par  le  Marquis  de  Polignac. 

Départ  de  Reims  à  16  h.  25. 

Arrivée  à  Paris  à  18  h.  21. 

Voyage  en  2'  classe. 

Le  montant  de  la  cotisation  est 
fixé  à  15  francs.  Prière  d’envoyer 
la  cotisation  et  l’adhésion  à  M.  Des¬ 
fosse,  17, rue  de  Tocqueville,  avant  le 
20  octobre. 

Les  dames  sont  admises. 

Académie  de  médecine. . —  L’Aca¬ 
démie  déclare  vacantes  les  places 
de  M.  Yvon,  comme  membre  titu¬ 
laire  dans  la  section  de  phar¬ 
macie,  et  de  M.  Jaccoud,  comme 
membre  titulaire  dans  la  section 
de  pathologie  médicale. 

Mariages.  —  M.  le  médecin 

major  de  i’’”  classe  Roussiguot, 
médecin  chef  de  l’hôpital  militaire 
de  Bastia  et  M““  Antonia  Chevalier. 
—  M.  le  D'  Henri  Médot  et 
M'*'-'  Irène-Renée  Poncelet.  — 
M .  René  Donon,  ingénieur  des  arts 
et  manufactures,  et  M“o  M,irie- 

Margnerite  Genouville,  fille  du 
Dr  Genouville,  chirurgien  de  l’hôpital 
Saint- Joseph.  —  M.  René  Garnier, 
chargé  de  cours  à  la  Faculté  des 
Ssciences  et  M”»  Léonie  Queyrat, 
fille  du  Dr  Queyrat  médecin  des 
hôpitaux  de  l^aris.  —  M.  Pierre 

Schutzenberger,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  et  M’*“  Marie- 
Louise  Caune  de  Puisaye. 

Nécrologie.  —  M.  J.  Parue, 

gendre  de  51.  le  Pr  Aruozan 

M™r  Vivalda,  femme  du  D'  Joseph 
Vivalda,  décédée  à  Breil.  —  Le 
Dr  Louis  Merck  (de  Darmstadt), 
directeur  de  l’importante  maison  de 
produits  chimiques  et  pharmacou- 
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Enseignement  de  la  Radiologie 
médicale  (iiopitai,  sainï-anïdixe). 
—  Cours  de  vacances,  par  le  Dr  A. 
Béslère,  médecin  de  l’Hôpital 
Saint- Antoine,  du  dimanche  19  au 
dimanche  26  octobre. 

Matin  :  lo  heures.  —  Hnseigne- 
ment  des  notions  théoriques  et 
techniques  indispensables  à  la  pra¬ 
tique  de  la  Radioscopie,  de  la 
Radiographie  et  de  la  Radiothé- 

Malin:  ii  heures.  —  Exercices 


COURS 

pratiques  de  Radio.scopie,  parti¬ 
culièrement  appliqués  à  l’explo¬ 
ration  des  organes  thoraciques  et 
abdominaux. 

Soir:  2  heures.  -■  Exercices 
pratiques  de  Radiographie,  simple 
et  stéréoscopique,  des  diverses 
régions. 

Le  cours  théorique  est  librement 
ouvert  à  tous  les  étudiants  et 
docteurs  en  médecine  ;  il  commen¬ 
cera  le  Dimanche  19  octobre,  à 


10  heures  du  matin,  dans  le  labo¬ 
ratoire  de  Radiologie  médicale  du 
Dr  Béclère,  à  l’Hôpital  Saint- 
Antoine. 

Le  droit  d’inscription  pour  le.s. 
exercices  pratiques  de  Radioscopie 
et  de  Radiographie  est  de  100  francs  ; 
ils  auront  lieu  à  partir  du  lundi 
20  octobre.  (En  raison  du  nombre 
forcément  restreint  des  personnes 
qui  pourront  y  participer  simulta¬ 
nément,  on  est  prié  de  s’inscrire 
le  plus  tôt  possible.) 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


18  octobre.  — •  Clôture  du  registre 
d’inscription  du  concours  de  l’exter¬ 
nat  de  l’hôpital  Saint- Joseph  de 
Lyon  (s'adresser  au  secrétariat,  7, 
rue  Parmentier). 

18  Octobre.  — •  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
8  places  d’éleve  interne  en  méde¬ 
cine  à  l’hôpital  civil  de  Mustapha. 

19  Octobre.  — ■  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  des 
chaires  d’anatomie  et  de  physiologie 
à  l’École  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  de  Clerniont-I''errand. 

19  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  une  place  d’aide  de  clinique  des 
voies  urinaires  à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Lille  (s’inscrire  au  secréta¬ 
riat  de  la  P'aculté). 

19  octobre.  — ■  Assemblée  géné¬ 
rale  du  Syndicat  médical  de  Paris, 
à  2  heures,  au  petit  amphithéâtre 
de  la  Faculté  de  médecine. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  six  places  de  vétérinaires 
à  l’Inspection  vétérinaire  sanitaire 
de  Paris. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  les  prix  de  l’Exter¬ 
nat  et  la  nomination  des  Internes 
des  hôpitaux  de  Paris. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  de  l’externat  de  l’hôpital 
Saint- Jo.seph  de  Lyon. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  un  emploi  de  chirurgien 
adjoint  à  l’hôpital  de  Philippeville. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  une  place  de  médecin 
des  hôpitaux  de  Lyon. 

20  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  huit  places  d’élève 
interne  en  médecine  à  l’hôpital 
civil  de  Mustapha. 

20  Octobre  —  Ouverture  des 
concours  pour  la  nomination  aux 
emplois  de  professeur  adjoint  à 
l’École  d’application  du  service  de 
sauté  des  troupes  coloniales. 

20  Octobre.  —  A  Nantes,  ouver¬ 
ture  du  concours  de  l’Internat  des 
hôpitaux 


20  Octobre.  —  A  Nantes,  ouver¬ 
ture  du  concours  de  l’Internat  des 
hôpitaux  de  Brest. 

20  Octobre.  —  A  Marseille,  ou¬ 
verture  du  concours  de  l’Internat 
des  hôpitaux. 

20  Octobre.  —  -A  Toulouse,  ouver¬ 
ture  du  concours  de  l’Internat  en 
médecine  des  hôpitaux. 

2!  Octobre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’externat  des  hôpitaux 
de  Bordeaux. 

22  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  dn  concours  pour  la 
noinination  à  quatre  places  d’interne 
en  médecine  des  hôpitaux  de  Rouen. 

22  Octobre.  —  -A  Berlin,  confé¬ 
rence  internationale  de  la  'Tiiber- 
culose  (Du  22  a«  25  octobre). 

22  Octobre.  —  A  'l'oulouse, 
ouverture  du  concours  pour  une 
place  de  prosecteur  à  la  Faculté  de 
médecine. 

23  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  deux  places  de  médecin- 
adjoint  à  l’hôpital  civil  de  Constaii- 

23  Octobre.  — •  Clôture  des  regis¬ 
tres  d’inscription  pour  les  concours 
de  l’externat  et  de  l’internat  de 
l’hôpital  de  la  Charité  de  Lille. 

24  Octobre.  —  A  Toulouse,  ouver¬ 
ture  du  concours  de  l’Internat  en 
médecine  des  hôpitaux. 

24  Octobre.  —  Clôture  du  regis¬ 
tre  d’inscription  pour  le  concours 
pour  une  place  de  médecin  suppléant 
d’Électrothérapie  et  de  Radiologie 
à  l’hôpital  civil  de  Reims  (s’adres¬ 
ser  au  .secrétariat  des  hospices). 

26  Octobre.  —  Clôture  du  re¬ 
gistre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin  de 
l’hôpital  de  Forges-les-Balns.  (S’ins¬ 
crire  à  l’administration  centrale 
de  l’Assistance  Publique,  3,  avenue 
Victoria.  Bureau  du  persoimel  médi¬ 
cal  de  10  heures  à  15  heures.) 

26  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’nscriptioii  pour  le  concours  pour 
l’emploi  de  suppléant  de  la  chaire 
d’histoire  naturelle  à  l’École  de 
médecine  de  Poitiers. 


27  Octobre.  —  A  Marseille  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  l’obteutioii 
du  titre  de  médecin  sanitaire  inari- 

27  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  de  l’exteriiut  de  l’hôpital 
de  la  Charité  à  Lille. 

27  Octobre.  —  Au  siège  dc.s 

Facultés  de  luédecine.^ouverturc  des 
concour.spourles  bourses  deDoctorat. 

27  Octobre.  —  Au  siège  des 

Écoles  supérieures  de  pharmacie  et 
des  Facultés  mixtes,  ouverture  des. 
concours  pour  les  bourses  de  phar¬ 
macien  de  ire  classe. 

27  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  ae  l’internat  à  l’hôpital  de 
la  Charité  de  Lille 

27  Octobre. —  Ouverture  du  con¬ 
cours  de  l’externat  des  hôpitaux  de 
Marseille  (Médecine). 

27  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  poul¬ 
ie  prix  Fillioux  (S’inscrire  à  l’Assis¬ 
tance  publit^ue.  Service  de  Santé. 
3,  avenue  Victoria,  Paris,  de  1 1  à 

27  Octobre.  —  Ouverture  des 
concours  pour  une  place  d’aide  de 
clinique  des  voies  urinaires  .à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lille. 

30  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’insciiption  pour  le  concours  pour 
deux  places  d’aide  d’anatomie  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lyon  (s’ins¬ 
crire  au  secrétariat  de  la  Faculté). 

30  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  d’inspecteur  d’hygiène 
dans  le  Finistère  (s’inscrire  à  la 
préfecture  du  Finistère). 

31  Octobre.  —  Dernier  délai  pour 
le  dépôt  des  mémoires  des  candidats 
aux  prix  décernés  par  la  Société 
nationale  de  chirurgie.  (S’adresser 
au  secrétaire  général,  12  rue  de 
Seine  à  Paris.) 

3!  Octobre  ~  Clôture  du  registre 
d’iiiscriptioii  pour  le  concours  pour 
deux  places  de  chirurgiens  sup¬ 
pléants  à  l’hôpital  civil  de  Reims. 
(S’adresser  au  secrétariat  des  hos- 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  22  octobre  1913,  à  i  heure.  ^ — M  BERTllEbO'!' : 
Recherches  sur  tiuelqucs  caractères  du  proteus-vulgaris. 
Nouvelles  données  expérimentales  sur  le  rôle  des  asso¬ 
ciations  microbiennes  en  pathologie  intestinale  (MM.  Lan- 
douzy ,  Achard,  Letulle,  Marcel  Lahbé) .  —  M.  V.tEi.ERAN'r  : 
Les  Injections  intra-péritonéales  d-’oxygène  dans  le  trai¬ 
tement  des  péritonites  aiguëà  (MM.  Achard,  Landouzy, 
Letulle,  Marcel  Lahbé) .  -  —  M.  Tridon  :  Contribution  h 
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l’étude  du  .syndrome  de  Maurice  Raynaud  chez  l’enfant 
(MM.  Letulle,  Landouzy,  Achard,  Marcel  Lahbé). 

Jeudi  23  octobre  1913,  à  i  heure.  —  M.  Lemoine: 
Le  pseudo-rhumatisme  infectieux  piieumotique  (MM.  Pou- 
chet,  Desgrez,  Langlois,  Carnot).  —  M.  Dauphin  :  Contri¬ 
bution  à  l’étude  de  la  signification  clinique  de  l’azote 
colloïde  urinaire  (MM.  Desgrez,  Pouchet,  Langlois, 
Carnot). 
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Feindel.  —  La  gérodermie  génito-dystrophi.que  ou  sénilisme  de  Ciauri  et 
^  G.  Rvvarit.  —  Paralysie  pseudo-bulbaire  d’origine  cérébrale  chez  un  horr 
Actualités  médicales.  —  La  nature  et  les  causes  de  la  paralysie  agitante. 


Octobre  1913 


Libres  propus.  —  Secret  professionnel  et  accidents  du  iravai 
Chronique.  —  Les  hôpitaux  de  Copenhague,  par  le  D'  P.-J. 
La  médecine  dans  le  passé. — Saint-Côme  et  Saint-Damien, 
Nécrolof/ie.  —  Le  D'  Louis  Wiclcham,  par  le  1)'  Degrais  .... 
La  médecine  au  Palais.  —  Remède  ou  non  lemede,  par  Adri 
La  médecine  humoristique  :  Le  Bal  de  l’internat,  par  Waü.se 

.  Diététique  et  Formules  thérapeutiques . . 

Revue  hebdomadaire  de  la  presse  française . 

f  Revue  des  Revues  mensuelles . .' .  . 

Revue  des  Sociétés  mensuelles . . 

Jéevue  des  Congrès . .  .  .. 

Nouvelles . .  .  . 


D*  A  DRESSE  Toute  demande  de  changement  d'adresse  doit 

Asih  me,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 

EUPNINE  VERNADE 

à  l’IODURE  de  CAFÉINE 

LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'Intoléranoe  ni  d'Accldents  d'iodisme 

CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs 
Adresser  le'  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FiLS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On.  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


Mars .  —  Dermatologie  ;  —  syphilis  ;  —  maladies 

vénériennes. 

Avril . —  Maladies  de  la  nutrition  ;  Eaux  minérales, 

climatothérapie  ;  —  diététique. 

‘Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 

Juin . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 


physiodiagnostic.  Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseau 

respiratoires;  —  tuber-  Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  maladies  infei 

tieùses. 

syphilis  ;  —  maladies  Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du  larynx  ; 

—  des  yeux  ;  —  des  dents. 

■ition  ;  Eaux  minérales.  Octobre.. . .  —  Maladies  nerveuses  ut  mentales  ;  —  méde- 
—  diététique.  cine  légale, 

stétrique;  —  maladies  Novembre.  —  Thérapeutique. 

œies  urinaires.  Décembre.  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Put 

'eil  digestif  et  du  foie.  riculture. 


aemttea  do  Olyoéropbospbates  do  Soado,  Potaoso  et  Magnéaio,  élémeuta  .  ' 
principaux  dea  tiaaua  norveux  (Hoppe-SeÿlerJ.  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas. 
Ne  contient  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  compte-g'»  3'-  Rue  Abel,  6,  paris  j 


ITALI 


Académie  de  Médecine  de  Paria. 


NATIVELLE 


■TEBNOSEl 


Granulé  RECALCIFIANT 

à  MSB  de  Malt  et  de  Sels  de  Calcium 

sas  cuillerées  a  café  par  Jour  aux  repas. 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  abonni  U’unun  a  droit  ù  ces  primes): 

t»  Un  coffret  de  produits  d'hygiène  esthétique  Innoxu  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C‘«,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

4<>  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  2g,  rue  Cotte,  à  Paris. 

5”  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

6°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudra  y,  parfumeur,  i3,  rue 
d'Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  Joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  3  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

70  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf .?  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  Jr.,  port  compris  en  France). 

8°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  la  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

9°  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud'une  machineàcoudreetremise  de  lop. 
100  sur  l'achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

io<>  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféine  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

Il»  Remise  sur  rachat  d’une  machine  A  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  »  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  h  une  seuls  de  ess  27  primes)  : 

1°  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogier,  ig, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2°  Stylographes  ofl'erts  parieLaltLepelletlerhomogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

30  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saumer. 

5°  Une  poire  de  Politzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  (Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborough,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  sù,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  a  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement, plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

7‘  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  35  fr.). 
Prime  offerte  par  The  Leslie  manufacturing  C®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l’abonnement,  plus  /  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  l’Odéon,  à  Pans.  (Prime  épuisée). 

9®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Etui  nickelé  **  L’Indispensable  pour  l’usage  des  serinées  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédéèrevefé),offe  rt  parla  Société  i.LECTRO-lNDUSTRiELLE(»iaMonMafAfe«),ii3,Bd.St-Germain,à  Paris. 

12®  Thermomètres  maxlma,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

i5°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  â  la  maison  Cogit  et  C“,  Appareils  de 

19®  Bons  de  remboursement  de  slxfrancs  sur  tout  achatdezSfr.  àla  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21®  Bon  pour  une  Journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

23°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  lamaisonVAN  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisis). 

24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  ifr.pourle  port  en  France). 

25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Edouard  VII,  à  Paris. 

28®  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29®  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 


cto-aNTISEPSINF 


Ferment  lactique  pur  et  actif 


\  Laboratoires  I  10,  Rue  du  Bac,  PARIS. 


—  ]I1  — 


LIBRES 

SECRET  PROFESSIONNEL  ET  ACCIDENTS 
DU  TRAVAIL 

I,e  récent  arrêt  de  la  Cour  de  Cassation  sur  le 
secret  professionnel  en  matière  d’accidents  du 
travail  {voir  Paris  Médical,  30  août  1913),  a  sou¬ 
levé  de  nombreuses  controverses  ;  des  discussions 
juridiques  très  approfondies  ont  eu  pour  point  de 
départ  le  savant  rapport  de  M.  Bourdon,  conseiller 
à  la  Cour  de  Cassation,  et  récemment,  M.  PeiTeau, 
le  professeur  à  la  Faculté  de  droit  de  Toulouse,  dont 
nos  lecteurs  connaissent  la  compétence,  consacrait 
à  cette  question  un  fort  intéressant  article  (Presse 
Médicale,  i'^'’  octobre  1913)  mettant  une  fois  de  plus 
en  lumière  la  rigueur  du  secret  professionnel.  Ta 
loi  du  silence  le  plus  absolu  s’impose  au  médecin, 
dit  M.  Bourdon  ;  il  ne  peut  y  échapper  que  s’il  a  été 
nommé  expert  par  justice  ou  s’il  a  été  coimnis  dans 
des  conditions  analogues  à  celles  relatives  à  l’exper¬ 
tise.  Hors  l’exirertise  ou  la  commise,  on  doit  conclure 
que  tout  ce  qui  a  trait  à  la  nature  du  mal  dont  un 
malade  est  atteint,  à  son  traitement,  à  ses  effets  est 
confidentiel  de  sa  nature  et  que  le  médecin  est  obligé 
de  garder  sur  tous  les  points  un  secret  absolu. 

Avec  la  loi  actuelle,  cette  obligation  du  secret 
absolu  risque  de  nous  mettre  souvent  dans  l’em¬ 
barras,  surtout  lorsqu’il  s’agit  de  malades  hospitalisés 
dans  des  services  fréquentés.  Deux  questions  jrosées 
à  M.  Perreau  i)àr  un  abonné  de  la  Presse  Médicale 
mettent  bien  en  lumière  ces  difficultés.  Il  n’est  pas 
inutile  de  les  reproduire  ici. 

«  Quand  l’accidenté  du  travail  ne  révèle  pas  l’o¬ 
rigine  de  son  état  au  médecin  de  l’hôpital  où  il  est 
soigné,  le  médecin  traliit-il  le  secret  ijrofessionnel 
s’il  répond  au  confrère  lui  demandant  ce  qu’il  pense 
du  malade  occupant  le  lit  numéro  N,  quand  il  se  pré¬ 
sente  comme  le  médecin  habituel  de  ce  malade, 
mais  est  en  réalité  celui  de  son  patron  ou  de  son 
assureur?» 

A  cette  question.  M.  Perreau  répond  que,  depuis 
l’arrêt  Watelet  en  1885,  la  bonne  foi  du  médecin 
révélant  un  secret  ne  l’exonère  pas  des  peines  prévues 
par  l’article  378  du  Code  pénal.  Aussi  «  tout  médecin 
d’hôpital  soignant  un  malade  quelconque  doit 
rigoureusement  s’abstenir  de  révéler  à  tout  confrère 
mi  fait  de  nature  à  engager  le  secret  professionnel, 
s’il  n'a  la  preuve  certaine  que  ce  confrère  n’est  autre 
que  le  médecin  habituel  du  malade  et  si  le  malade 
n’est  pas  sur  le  point  de  quitter  l’hôintal  pour  se 
confier  de  nouveau  aux  soins  de  son  médecin  ordi¬ 
naire». 

Voilà  une  première  conclusion  qui  doit  engager 
][es  chefs  des  services  hospitaliers  à  la  prudence  vis- 
à-vis  des  demandes  à  peu  près  journalières  qui  leur 
sont  faites  sur  la  santé  de  tel  ou  tel  de  leurs  malades. 
Trop  souvent  nous  sommes  portés  par  courtoisie 


PROPOS 

et  confraternité  à  donner  des  reiiseigiiemonts  à  qui 
vient  nous  les  demander,  les  remarques  de  àl.  Per¬ 
reau  doivent  nous  engager  à  la  plus  grande  réserve. 

Ta  seconde  question  n’est  ])as  moins  importante. 
«  Quand,  parmi  les  auditeurs  d’un  chef  de  service 
dans  un  hôpital,  croyant  faire  sa  leçon  de  clinique 
seulement  devant  ses  élèves,  s’est  gli.s.sé  le  médecin 
du  patron  ou  de  l’assureur  du  blessé  dont  il  commente 
l’état,  ce  chef  de  service  trahit-il  le  secret  profes¬ 
sionnel?  ». 

«  Plusieure  arrêts  antérieurs,  répond  M.  Perreau, 
posent  en  principe  que  l’ùitérêt  .scientififiue  ne  délie 
pas  néce.ssairement  du  secret  professionnel.  Cepen- 
danl  comme  les  cliniques  sont  légalement  faites 
pour  l’enseignement  des  étudiants,  le  chef  de  service 
aura  le  droit  de  parler  librement,  à  la  condition  de 
s’être  assuré  que  seids  ses  élèves  peuvent  l’entendre 
et  de  ne  pas  leur  révéler,  même  indirectement, 
l’identité  du  malade». 

C’est  là  certes  une  règle  difficile  à  observer. 
Qui  a  fréquenté  par  exemple  certaines  cliniques 
chirurgicales  parisiennes  sait  quelle  affluence  se 
presse  parfois  au  lit  du  malade  et  combien  il  serait 
difficile  de  s’assurer  au  préalable  de  l’absence  de 
toute  personne  étrangère  à  l’auditoire  habituel  ! 

Fréquemment  encore,  il  arrivera  au  chef  de  service 
de  commenter  devant  ceux  qui  l’entourent  la  nature 
du  mal  qu’il  constate  chez  celui  qu’il  examine.  Du 
moins  doit-il  se  rappeler  combien  souvent  il  lui  faut 
mesurer  ses  paroles. 

C’est  parce  que  ces  questions  et  les  réponses  si 
précises  données,  par  le  professeur  Perreau  compor¬ 
tent  des  conclusions  pratiques,  ne  concernant  pas 
seulement  la  médecine  des  accidents  du  travail, 
mais  s’étendant  à  toute  la  médecine  hospitalière, 
que  nous  avons  tenu  à  les  reproduire.  Plus  que 
jamais,  après  ce  jugement  récent,  le  médecin  doit  se 
tenir  strictement  attaché  à  la  règle  du  secret  absolu. 
Elle  sera  d’ailleurs  d’autant  plus  facile  à  observer 
que  nous  serons  animés  les  uns  vis-à-vis  des  autres 
d’un  esprit  plus  confraternel  ;  le  médecin  de  l’assureur 
ou  celui  du  patron  n’ont  pas  à  demander  au  médecm 
traitant  ou  au  médecin  d’hôpital  ce  qu’il  ne  doit 
pas  révéler.  T’hypothèse  émise  par  le  correspondant 
de  M.  Perreau  d’aj^rès  laquelle  le  médecin  de  l’assu¬ 
reur  pourrait  se  présenter  à  l’hôpital  comme  le  mé¬ 
decin  traitant,  ne  devrait  pas  être  possible.  On  voit 
mal  un  médecin  tendant  ainsi  un  piège  à  son  con¬ 
frère  !  Mais  hélas  !  la  question  du  secret  professiomiel 
n’est  pas  la  seule  à  propos  de  laquelle,  en  matière 
d’accidents  du  travail,  on  puisse  souliaiter  l’hannonie 
et  la  concorde  professionnelles.  Elle  est  du  moins 
celle  où  il  est  le  plus  facile  de  réaliser  l’accord, 
car  tous,  nous  avons  intérêt  à  observer  cette  règle 
tutélaire  du  secret  professionnel. 

P.  TEREBOUI,I,IÎT. 
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PÊRISTALTINE 

—  —  CI  B  A  = 

Glucoside  soluble  du  Cascara  Sagrada 

RÉGULARISE  LES  FONCTIONS  DE  L’INTESTIN 


Action  lente  —  sans  coliques  —  sans  accoutumance 
Constipation  chronique.  Comprimés  à  o  gr.  o5. 

Atonie  intestinale  post=opératoire.  Ampoules  à  o  gr.  5o. 

Échantillons  et  littérature  :  Société  pour  l'industrie  Chimique.  Département  pharmaceutique,  St  Fons  (Rh.)  . 


DENUTRITION,  ANEIVIIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

1 

suc  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 

3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 

PRECIS  D’HYGIÈNE 

Par  le  0'  m  AC  A  IG  NE 

Professeur  UBrésé  “  lu  Pacullé  Je  inéilocino  de  Paris, 

i  vol.iii-8  de  d27  p,  avec  121  lig.,  cari,  ytlibliol.  ilu  iJoctoral).  1 

LE  CŒUR  ET  L’AORTE 

Par  les  D«  H.  VAQUEZ  et  E.  BORDET 

1913.  I  volume  grand  in-8  de  248  pages  avec  16g  figures,  cartonné .  15  fr. 


i)iTRAITS"»««CHOSir 

ÉQUIVALENTauxORGANES  frais. 

DESSICCATION  RAPIDE  ^  .  NI  AUTOLYSE  ,■ 

VERS  O?  *  *  NI  CHALEUR 

DANS  LE  VIDE  ★  •:•••  NI  AIR 


GASTRIQUE, EniERIOUE, 
iHnAYi  Hépatique, FAncRÉATiQUE, 
UflUMI  g<  ORCHITIQUE,  OVARIEü; 
■■■“  5  HYP0PHYSAIRE,1HrR0Ï0IEn, 
o  .  4.  •  ®  .  IrÉNAL , SURRÉHAL,  etc. 


DEBRUERES.26.Rue  duFbun. 
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CHRONIQUE 


LES  HOPITAUX  DE  COPENHAGUE 
Par  le  D'  P.-J.  MÉNARD 

'  Ancien  inlcrnc,  médaille  d’or  dis  hôpitaux  de  Paris. 

S’il  est  vrai,  comme  ou  Ta  dit,  quelacivilisation  d’un 
peuple  moderne  se  mesure  à  l’état  de  ses  hôpitaux, 
le  Danemark  mérite  certainement  une  place  de  choix. 

Ayant  lu  quelques  articles  de  AI.  Herriot  sur  les 
hôpitaux  de  Copenhague,  je  savais  que  ma  curiosité 
médicale  y  se¬ 
rait  satisfaite. 

Mais  la  réalité 
a  dépassé  mon 
attente  et  je 
me  rapjrelle 
encore  mon 
■étonnement 

admiratif 
quand  je  visi¬ 
tai  Rigs  hospi¬ 
tal  et  surtout 
Bispebjerg 
hospital. 

Ces  hôpitaux 

sont-ils  les  plus  beaux  du  monde?  comme  Taffinne 
M.  Herriot,  je  ne  sais,  manquant  de  points  de 
comparaison.  Ce  que  je  sais  c’est  qu’il  me  semble 
difficile  de  concevoir  mieux. 

Dans  cette  ville  charmante  je  fus  reçu  avec  une 
cordialité  empressée.  Des  Français  d’ailleurs  y  sont 
particulièrement  bien  accueillis  et  il  est  vraiment 
regrettable  que  nous  ne  cultivions  pas  davantage  un 
p>euple  si  bien  préparé  et  disposé  pour  recevoir  notre 
influence. 

Je  dois  un  souvenir  tout  particulier  à  M.  le  pro¬ 
fesseur  Ehlers  près  de  qui  le  .seul  titre  de  Français 
est  une  recommandation.  Mais  à  vrai  dire  tous  se 
sont  mis  à  ma  disposition  le  plus  aimablement  du 
mpnde,  justifiant  l’appellation  qu’on  leur  donne 
volontiers  de  Français  du  Nord. 

Mises  à  part  les  fondations  charitables  privées,  les 
hôpitaux  fonnent  deux  catégories  absolument  dis¬ 
tinctes,  voire  même  un  peu  rivales,  d’une  rivalité  de 


bon  aloi  d’ailleurs  :  I/un  relève  de  l’Etat  ;  c’est  le 
Rigs  hos23ital.  Des  autres  aiqDartiennent  àlaconmiune, 
ce  sont  les  hôpitaux  communaux. 

De  Rigs  hospital  ou  hôifital  national  est  placé 
sous  l’autorité  et  le  contrôle  directs  de  l’État.  On 
peut  y  recevoir  des  malades  de  tout  le  royaiune.  Dà 
sont  toutes,  ou  du  moins  la  plupart  des  chniques,  un 
institut  anatomique  et  anatomo-jpathologique,  un 
institut  théra- 
ireutique,  etc. 
Bref,  c’estThô- 
pital  destiné 
à  l’enseigne¬ 
ment  :  l’Hô¬ 
pital  -  Faculté. 
Da  direction, 
le  recrutement 
du  personnel 
et  des  malades, 
tout  y  est  com¬ 
plètement  in- 
déijendant  des 
autres  hôpi¬ 
taux.  Mais  Thôifital  n’étant  pas  suffisant,  des  clini¬ 
ques  existent  encore  dans  Thôf)ital  coimnunal 
principal,  ou  Konuuon  hospital. 

Cet  Hôpital-Faculté  est  vraiment  le  foyer  de 
l’éducation  médicale  et  paraît  a  priori  d’une  logique 
absolue.  On  s’est  efforcé,  en  effet,  ■  de  rassembler  là 
tous  les  éléments  des  études  médicales,  de  sorte 
qu’à  jrart  les  sciences  accessoires,  et  qu’il  est  im¬ 
possible  d’y  enseigner,  l’étudiant  iseut  faire  toute 
sa  médecine  à  Thôi>ital  même. 

Il  n’existe  donc  pas  de  rivalités  néfastes  entre 
Faculté  et  Hôifital,  Tune  et  l’autre  se  corroborant  et 
aucune  chance  jrour  la  Faculté  de  ijéricliter  jjuis- 
qu’elle  est  l’hôpital  même.  Il  s’ensuit  encore  que  la 
Faculté  n’existe  jjas  en  tant  que  Faculté,  et  que  ne 
sont  j)oint  séparés  l’enseignement  théorique  et 
Tenseignenient  pratique. 

Je  n’ai  pas  à  m’étendre  sur  les  avantages  de  cette 
concejition. 


Copenhague.  —  Rigs  Hospital.  —  Vue  des  pavillons  inléricürs  (lig.  2). 
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RADIATEUR 

PHOTOTHERmiQUE 


MALADIES  DU  CŒUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATION  HYPOTENSIVE 
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CHRONIQUE  (Smte) 


Les  hôpitaux  communaux  sont  au  nombre  de  six. 
Ils  sont  régis  par  la  commune  elle-même. 

Il  n’y  a  pas  d’administration  centrale.  La  centra¬ 
lisation  est  imiquement  représentée  par  un  directeur 
général,  habitant  Konimon  Hospital  et  chargé  de' 
l’administration  générale  de  tous  les  hôpitaux  com¬ 
munaux.  Dans  chaque  hôpital,  la  gestion  des  affaires 
est  confiée  à  un  inspecteur  ayant  sous  ses  ordres  un 
service  administratif.  Le  directeur  général  vit  ainsi 
au  contact  même  de  l’hô- 


qu’égaient  difficilement  les  lierres  grimpant  autour 
des  fenêtres,  et  d’innombrables  stores  blancs,  arqués 
comme  des  paupières.  Malgré  cela,  malgré  quelques 
escaliers  raides  et  sombres,  des  cuisines  en  sou¬ 
bassement  s’ouvrant  sur  la  cour  principale  et  d’où 
montent  des  odeurs  détestables,  des  parquets  de 
bois  cirés  et  des  lits  de  tôle  peinte,  c’est  encore  un 
bel  hôpital. 

C’est  le  type  de  l’hôpital  complet  où  toutes  les 
branches  médicales,  sauf 


pital  et  peut  y  exercer  mie 
surveillance  incessante, 
directe  et  effective. 

La  machine  administra¬ 
tive  y  gagne  en  souplesse 
et  en  légèreté.  Au-dessus 
de  cette  organisation,  se 
trouvent  le  maire  et  le  con¬ 
seil  mimicipal  pour  l’admi¬ 
nistration  générale  ;  et  pour 
les  affaires  médicales: 
organisation  des  services, 
nominations  de  médecins, 
etc...,  un  comité  médical 
composé  de  deux  médecins 
et  de  deux  cliirurgiens  des 
hôpitaux. 

L’entente  est  d’ailleurs 
parfaite  entre  l’autorité 
administrative  et.  l’autorité 
médicale.  Entre  elles,  point 
de  luttes,  pas  d’antipathies  ; 
et  médecins  et  cliirurgiens 
ont  toujours  voix  consul¬ 
tative  pour  le  plus  grand 
bien  de  l’organisation  hos¬ 
pitalière. 

Tous  les  hôifitaux  ne 
sont  pas  également  bien 
conditionnés.  Il  en  est  de 


les  maladies  contagieuses, 
sont  représentées.  Il  y  a 
ainsi  6  grands  pavillons, 
2  pavillons  de  chirurgie, 
2  de  médecine,  i  de  derma¬ 
tologie  et  I  de  neurologie 
et  de  maladies  mentales. 

A  chaque  service  est  an¬ 
nexée  ime  salle  d’enfants. 

ITn  pavillon  réservé  aux 
maladies  mentales  se  dresse 
au  milieu  des  jardins.  Là, 
les  agités  et  les  délirants 
sont  isolés  et  mis  en  obser¬ 
vation  pendant  un  certain 
temps,  avant  d’être  dirigés 
définitivement  s’il  y  a  lieu 
sur  des  asiles,  et  dans  les 
salles  de  médecine  générale. 
Aussi  n’y  a-t-il  pas  d’agi¬ 
tés  bruyants  troublant  le 
repos  des  malades. 

Le  professeur  Ehlers  a, 
dans  Kommon  -  Hospital, 
un  très  beau  service  de 
dermatologie  et  de  véné- 
réologie  comprenant  envi¬ 
ron  i8o  lits  répartis  pour  la 
plupart  en  salles  contenant 
lo  lits  chacmie. 

Il  existe  naturellement 


vieux  qui  ne  sauraient  nous  intéresser.  Mais  la  plu¬ 
part  sont  récents  et  méritent  de  nous  arrêter 
longuement,  ce  sont  :  Kommon-Hospital,  Bornes 
Hospital,  Rigs  Hospital  et  Bispebjerg  Hospital. 

Bien  que  déjà  désuet  au  regard  des  conceptions 
hygiéniques  modernes,  Kommon-Hospital,  vieux  de 
cinquante  ans,  vaut  qu'on  le  visite. 

Avec  son  dôme  vert, [pointu,  ventru,  comme  un 
casque,  ses  murs  sombres  de  briques  rouges  ternies 
par  le  temps,  il  offre  mi  carrure  lourde  et  un  peu  triste 


des  chambres  d’isolement,  une  policlinique,  dç 
salles  d’examen.  Enfin,  panni  les  salles  de  femmes, 
une  salle  est  entièrement  réservée  à  des  enfants  en 
traitement  pour  maladies  cutanées  et  vénériennes. 

L'Hôpital  des  enfants  ou  Bornes  Hospital  est 
beaucoup  plus  récent,  puisque  le  dernier  pavillon 
date  de  1909.  Il  est  plus  coquet,  d’arcliitecture  plus 
soignée,  plus  riant.  Les  enfants  y  sont  reçus  jusqu’à 
quatorze  ans.  Il  y  en  a  en  moyenne  120.  Ceux  qui  ne 
sont  pas  sevrés  sont  pour  la  plupart  nourris  au 
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Gouttes  Uvoniemes 


=RhuTnes,  Toux ,  Bronchites ,  Catarrhe 
wt . ■••“•■"■■"•A/fcctioTis  de  la  poitrine  en  général;--"-” . — 

I  Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  etc.etc, 


i 


deTROUETTE  PERRET 

au.  Goudron  créosoté 

jet  au  Baume  de  Tolu 


GOUTTES  livoniemnes^^ITROIIETTE-PERRET 


(CRÉOSOTE,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLU) 


gLTROlÆTTE:  15  Rue  des  Immeuhles  ïndustriels.PARIS^ 

Contre  :  mALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

SOSB  EOTBRlIIi  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  S**"-  LE  FLACON 


El  TROUETTE,  15,  Bue  des  Immeubles-Industriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénérice  normal. 


DE 

TEOXTETTE  -FIStïtET 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  deiŒSOPHACE, 
CROISSANCE,  VIEILURDS, 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  b  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l'exception  abaolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,oaT  elle  est  ù  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


Ne. doit  Jamais 


NI  DANS  DU  BOUILLON  i  qui  lui  donrtent  un 
NI  DANS  DU  POTAGE  1  goût  désagréable. 


E.  TROUETTE.  16,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  PARIS. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  norm^j. 
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biberon.  Il  n’y  a  guère  en  effet  plus  de  deux  ou  trois 
nourrices  en  tout  dans  l’hôpital,  et  seuls  sont  admis 
avec  leur  mère,  les  enfants  dont  les  parents  peuvent 
2jayer,  le  tarif  ijour  la  mère  et  l’enfant  étant  de 
14  fr.  par  jour.  Pour  ce  qui  est  des  autres  enfants  au 
sein  entrant  à  l’hôpital,  ils  sont  mis  au  biberon,  à 
moins  que  '  la  mère  imisse  venir  dû  dehors  pendant 
le  jour  pour  lem-  donner  le  sein.  Chaque  soir,  la  mère 
est  alors  traite  pour  l’alimentation  nocturne  de  son 
enfant.  Les  frais  de  séjour  dans  les  chambres  com¬ 
munes  sont  couverts,  comme  pour  les  adultes,  par 
les  caisses  de  secours  mutuel  qui  paient  3  krone  piar 
jour  et  par  enfant. 

Iæs  infirmières  sont  nombreuses,  on  en.compte  en 
moyenne  une  jjour  4  nourrissons. 

Partout  règne  la  propreté  et  l’ordre,  partout  il  y  a 
des  fleurs  et  des  jflantes  à  profusion,  dans  les  salles, 
les  chambres,  les  coifloirs,  sur  les  balcons.  On  y 
respire  cette  atmosphère  de  santé  et  de  gaîté  qu’on 
retrouve  partout  en  Danemark.  ^ — 

Tous  les  objets  servant  à  l’enfant  lui  sont  rigou¬ 
reusement  personnels  et  chacun  a  sa  baignoire 
individuelle,  ai^isendue  au-dessous  de  son  lit. 

Toutes  les  salles  sont  largement  aérées,  tout  est 
grand  ouvert,  portes  et  fenêtres,  et  sur  la  façade  est 
des  iDavillons  sont  ménagées  de  larges  vérandas, 
formant  aérimns,  où  les  enfants  sont  constamment 
exposés,  même  l’iiiver. 

Rigs  Hospital  est  ^flus  récent  encore,  et  nous  nous 
y  attarderons  plus  longuement.  C’est  à  l’heure 
actuelle,  Bispebjerg  Hosifltal  n’étant  pas  encore 
aménagé,  le  iflus  bel  hôpital  de  Copenhague.  Entouré 
de  larges  avenues,  il  apparaît  vraîment  comme  le 
tyf)e  de  l’hôpital  moderne. 

L’architecture  cependant  en  est  assez  sommaire. 
Les  bâtiments  extérieurs  sont  en  brique  rouge, 
montés  sm:  des  soubassements  de  ciment.  Ils 
enclosent  une  double  rangée  de  jDavillons  jjarallèles 
et  semblables,  en  ciment  armé,  jDeints  en  ôere  clair, 
à  toits  plats,  aménagés  en  terrasses,  à  angles,  arrondis 
et  de  mauvais  goût  :  on  dirait  des  citernes.  Ce  sont 
les  iJaviUons  de  médecine  et  de  cliirurgie. 

Le  tout  fonne  mie  masse  sèche,  lourde,  imposante 
seulement  jiar  la  niasse,  ayant  mi  peu  du  «  Kolossal'si 
Allemand. 

Les  façades  sont  jilates,  anguleuses,  guindées, 
relevées  de  jilace  en  place  jpar  des  appliques  et  des  fron¬ 
tons  Louis  XVI  d’un  goût  discutable.  L’impression 
d’ensemble  est  cependant  nette,  propre,  mais  trop 
rude  et  un  lieu  hostile.  Heureusement  tous  ces 
bâtiments  sont  entourés  de  jardins  spacieux  aérés, 
richement  garnis  d’arbres,  d’arbustes  et  de  fleurs, 
au  long  des  murs  grhiipeiit  des  vignes-vierges  et  des 
aristoloches  dont  lés  frondaisons  atténueront  plus 
tard  l’impression  de  sécheresse  de  l’hôpital  entier. 

Tont  cela  d’ailleurs  est  construit  avec  mie  très 
grande  largem-  de  vues.  Rien  n’est  ménagé,  ni 
étriqué,  tout  est  proportionné  et  vaste,  espaces 
libres  et  bâtünents. 

Rigs  Hospital  vaut  surtout  par  raménagement 


intérieur,  mais  avant  de  donner  mes  impressions 
personnelles,  je  ne  saurais  mieux  faire  que  de  trans¬ 
crire,  dans  ses  grandes  lignes,  la  notice  explicative, 
aimablement  mise  à  ma  disposition  : 

«  L’hôpital  comprend  : 


1“  Deux  services  de  médecine  interne  avec  .  254  lits 

2®  —  chirurgie  —  .  254  — 

3“  Un  service  d’ophtalmologie  —  .  20  — 

4°  —  d’oto-rhino-laryngologie  —  17  — 

5®  —  de  dermatologie  —  84  — 

6®  —  d’enfants  matedes  —  62 .  — 

7®  Deux  services  d’accoudieinents  avec  183  lits, 
pour  adultes  et  environ  100  lits  pour  enfants, 

,  I  soit  en  tout .  2S3  — 

■  I.’un  des  services  d’accoucliement  comprend  une  ^ . . 
seetion  gynécologique,  avec  32  lits,  ce  service  sert 
pour  l’instruction  des  jeunes  médecins,  tandis  que 
l’autre  est  réservé  aux  sages-femmes.  Deux 
sections,  l’une  pour  femmes  enceintes,  l’autre 


potir  celles  traitées  des  suites  de  couclies,  sont 

conuuunes  aux  deux  services  d’accoudiement. 

't'olal . .■  974  lits 

<1  L’hôpital  contient  des  salles  spéciales  affectées 
aux  pohclhiiques  qui  se  rattachent  à  chacmi  des 
sept  services  généraux  de  l’établissement. 

«  Chaque  service  comprend  en  outre  des  amplii- 
théâtres,  laboratoires,  bibliothèques  et  collections 
à  l’usage  des  étudiants  qui  suivent  les  cours. 

«  Un  bâtiment  spécialement  affecté  aux  infirmières 
des  services  de  médecine  et  de  chirurgie  est  également 
employé  par  l’école  des  infinnières  qui  peut  recevoir 
en  tout  48  élèves.  Les  autres  infirmières  de  l’hôpital 
sont  logées  près  de  lemrs  services  respectifs. 

«  Le  bâtiment  admiiustratif  renferme  les  bureaux, 
salles  de  réception  des  malades  arrivant  à  l’hôpital, 
salle  d’opération  pour  les  blessés  amenés  de  la  ville, 
à  laquelle  se  rattache  mie  salle  de  malades,  logements 
des  chefs  de  cUniques  et  des  internes  des  services  de 
médecine  et  de  chinugie,  atelier  Roëntgen,  logement 
de  l’mspecteur,  etc... 

«  Les  antres  services  contiennent  des  logements 
pour  les  médecins  qui  leur  sont  attachés.  Le  direc- 
teiu  et  les  médechis  en  chef  sont  logés  dans  des 
bâtiments  spécialement  aménagés  à  cet  usage.  » 

«  La  superficie  du  terrain  de  l’hôpital  ’  est  dé 
97  670  mètres  carrés. 

«  Un  grand  jardin  à  la  disposition  des  malades 
occupe  l’emplacement  du  milieu  du  terrain  de 
l’hôpital,  autour  duquel  sont  groupés  les  pavillons 
des  services  de  médecme  interne  et  de  cliirurgie  :  à 
droite  5  pavillons  de  médecine,  et  l’amphithéâtre  de 
médecme,  à  gauche  les  bâtiments  correspondants  des 
services  de  cliirurgie  et  celui  qui  contient  les  salles 
d’opération.  L’encadrement  du  jardhi  des  malades 
est  complété  par  les  bâtiments  d’isolation  respectifs 
des  deux  services  séparés  l’mi  et  l’autre  par  l’église. 

«Les  pavillons  de  médecine  et  de  cliirurgie  sont 
rehés  entre  eux  et  respectivement  avec  le  bâtiment 
des  conférences  (amphithéâtres)  et  celui  des  opéra¬ 
tions  par  un  couloir  de  coimnunication.  L^^nsemble 
formé  par  les  bâtiments  précités  est  contoimié  par  un 
chemin  ceinture  par  lequel  011  a  accès,  à  droite,  aux 
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services  d’oto-rhino-laryngologie  et  de  dermatologie, 
le  liâtiment  des  infirmières,  les  bains  et  le  dépôt 
mortuaire,  aux  services  d’ophtalmologie,  des  enfants 
malades  et  ceux  de  la  maternité  comprenant  la 
section  gynécologique. 

«  L’ensemble  des  bâtiments  de  l’hôpital  recouvre 
mie  superficie  d’environ  27000  mètres  carrés. 

«  Les  frais  de  construction  de  ces  bâtiments  et 
annexes,  non  compris  leur  aménagement,  se  sont 
élevés  à  environ  10700000  francs». 

Ce  qui  frappe  dans  l’installation  intérieure  de 
Rigs  Hospital,  c’est,  au  premier  chef,  la  belle  ordon¬ 
nance,  la  pro¬ 
preté  irrépro¬ 
chable,  la 
netteté,  tout 
y  révèle  le  .soin 
méticuleux  du 
détail,  ime 
recherche  qui 
nous  paraîtrait 
un  luxe  inu¬ 
tile. 

Tout, 
duits  et 
blés,  y  indique 
la  recherche, 
la  fantaisie,  le 
goût  même, 
peu  raffiné 

sans  doute,  mais  agréable  à  voir,  et  à  fréquenter. 

On  retrouve  cette  impression  partout  :  depuis 
les  longs  couloirs  de  commmiication,  inondés  de 
lumière,  et  peints  au  ripoliii  blanc,  jusqu’à  la  moindre 
chambre  de  malade. 

Mais  ce  qu’il  y  a  surtout,  ce  sont  des  fieurs,  le 
moindre  appui  de  fenêtre,  la  moindre  table,  les 
tables  de  nuit,  tout  en  est  égayé,  et  c’est  une  des 
impre.ssions  les  plus  vives  et  les  plus  charmantes 
que  celle  de  ces  fleurs  à  profusion,  délicatement  posées, 
ici,  là,  ijartout  mettant  leur  note  de  gaieté  frmehe 
et  intime,  aux  lieux  mêmes  les  moins  faits,  semble- 
t-il,  pour  en  avoir. 

Des  vérandas,  des  lieux  de  repos,  sont  ménagés 
pour  les  malades  qui  peuvent  aussi  se  promener  dans 
les  vastes  jardins. 

Ces  salles  renferment  un  petit  nombre  de  malades 
et  sont  pour  la  plupart  divisées  par  des  cloisons  à 
mi-hauteiu:,  suffisantes  pour  assurer  un  isolement 
relatif,  et  assez  basses  pour  laisser  toute  son  am¬ 
pleur  à  la  salle. 

A  chaque  salle  est  annexée  mie  salle  de  bain; 
qui  sert  également  pour  le  dépôt  des  crachoirs  et 
des  bassins,  ceux-ci,  nmiiérotés,  chaque  malade 
ayant  le  sien. 

Dans  chaque  pavillon  existent  des  chambres 
d’isolement,  indépendaimnent  d’un  service  d’isole¬ 
ment  général,  comprenant  2  pavillons,  im  pour  la 
médecine  et  un  pour  la  cliirurgie;  les  pavillons  de 
chirmgie,  les  salles  d’opérations,  les  salles  de  panse¬ 
ments  sont  installés  avec  tous  les  perfectionnements 


de  la  chirurgie  moderne.  Il  existe  enfin  deux 
grands  amphithéâtres  pour  la  médecine  et  pour  la 
chirurgie,  des  mieux  installés,  avec  plafond  lumi¬ 
neux,  rideau  électrique,  appareils  à  projection,  etc... 
Partout  se  manifeste  le  même  souci  du  confort  du 
malade  et  des  médecins,  c’est  ainsi  qu’à  chaque 
amphithéâtre  sont  annexées  :  des  cliambres  poiu  le 
médecm  et  le  chirurgien  en  chef  avec  salle  de  bains, 
et  mie  salle  de  bains  aussi,  avec  appareils  à  douches, 
vestiaires  etc...  iiour  les  étudiants. 

Toute  cette  installation  est  donc  de  premier  ordre. 
Mais  où  elle  m’a  semblé  exceller  encore,  c’est  dans 
certains  dé¬ 
tails,  apparem¬ 
ment  accefisoi- 
res,  tels  (jue  le 
pavillon  des  in¬ 
firmières  dont 
je  reparlei-ai 
plus  tard  et  le 
bâtiment  des 
bains  et  de 
mécanôthéra- 
pie  admirable¬ 
ment  aménagé 
tous  les 
perfectionne¬ 
ments  moder¬ 
nes,  si  peu 
connus  chez 
nous  et  dont  les  Danois  sont  à  juste  titre  si  fiers. 

Dans  Rigs  Hospital,  se  trouvent  encore,  entre 
autres  services  (je  ne  saurais  entrer  dans  le  détail 
de  tous),  un  pavillon  de  pathologie  infantile  et  mie 
maternité. 

Le  pavillon  de  pathologie  infantile  est  le  plus  gai, 
le  plus  coquet  de  tous  les  pavillons.  Tout  y  est  large, 
spacieux,  aéré  :  salles,  baies,  escaliers  ;  les  couloirs 
sont  vastes  et  s’élargissent  de  place  en  place  en 
Windows  lumineux,  coquettement  meublés  et  fleuris, 
véritables  promenades.  A  l’extrémité  des  salles 
orientées  à  l’est  s’ouvrent  de  larges  vérandas,  ser¬ 
vant  d’aériums  tout  comme  à  Bornes  Hospital, 
et  gracieusement  drapées  d’étoffes  rouges. 

Tous  les  objets  de  première  nécessité,  bassins, 
thermomètres,  baignoires,  sont  rigoureusement  indi¬ 
viduels.  Les  lits  sont  d’mre  grande  propreté,  les  infir¬ 
mières  sont  nombreuses.  Comme  à  Bornes  Hospital, 
les  mères  ne  sont  pas  admises  avec  les  enfants. 

Derrière  le  pavillon  des  enfants,  se  trouve  enfin 
la  maternité.  C’est  un  grand  et  beau  bâtiment,  assez 
isolé,  ayant  ses  jardins  intérieurs,  et  donnant  en  partie 
sur  le  boulevard. 

L’organisation  ni’y  a  semblé  irréprochable. 

Il  y  a  là  des  appartements  particuliers  pour  les 
internes,  les  étudiants  et  les  sages-femmes  ;  toujoius 
meublés  avec  le  même  soin. 

Amphithéâtres,  bibliotlièques,  laboratoires,  salles 
d’opération,  salles  de  travail,  rien  ne  manque. 

Les  nouvelles  accouchées  sont  isolées  en  des 
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chambres  seules.  11  y  a  pour  elles  des  salles  de  repos 
et  de  distraction. 

Les  femmes  venant  accoucher  là  sont  accouchées 
et  soignées  sans  C]u’il  y  ait  obligation  pour  elles  de 
dévoiler  leur  identité  —  excellente  mesure  de  jnotec- 
tion  pour  les  filles-mères  cpii  sont  touÿnirs  sûres 
de  trouver  ainsi,  soins  et  oubli  tout  ensemble. 

Tel  est  Rigs  Hospital,  les  limites  de  cet  article 
ne  me  permettent  pas  de  le  détailler  comme  il  le 


mérite,  et  quand  bien  même  je  l’aurais  fait,  il  me 
faudrait  revenir  encore  sur  la  magnificence  de  ses 
jardins  fleuris,  de  ces  jardins  dont  une  partie  semée 
de  fleurs  variées  est  exclusivement  réservée  à 
l'entretien  des  salles  de  malades  ! 

De  la  rivalité,  très  courtoise  d’ailleurs,  existant 
entre  Rigs  Hosjbital  et  les  hôpitaux  communaux  est 
lié  :  Bispebjerg  Hospital,  le  plus  récent  des  hôpitaux 
communaux  de  Copenhague,  non  encore  complète¬ 
ment  terminé.  Grâce  à  l’amabilité  du  D’’  Wessel, 
futur  chirurgien  de  Bispebjerg  Hospital,  j’ai  pu  en 
faire  une  visite  aussi  détaillée  que  possible. 

Bispebjerg  Hospital  est  bâti  à  3  kilomètres  environ 
de  Copenhague,  sur  une  colline  dominant  la  ville,  en 
pleine  campagne,  loin  de  toute  habitation.  Malgré 
reiicombrement  des  matériaux  et  des  détritus,  il 
'donne  immédiatement  une  impression  d’immense, 
en  même  temps  que  de  svelte  et  de  fini.  L’archi¬ 
tecture  y  est  beaucoup  plus  recherchée  et  originale 
que  celle  de  Rigs  Hospital.  Comme  Rigs  Hospital  et 
les  autres  hôpitaux,  il  est  construit  en  briques, 
mais  la  variété  des  motifs,  des  appareillages,  l'or¬ 
donnance  hannouieuse  des  pavillons,  tout  indique 
le  souci  d’art,  en  même  temps  que  l’ampleur  des 
bâtiments,  des  baies,  des  salles,  des  corridors, 
des  escaliers  marque  la  préoccupation  constante 
du  confort  et  de  l’hygiène. 

D’après  des  chiffres  officiels,  l’hôpital  projeté 
doit  avoir  1278  lits.  La  superficie  totale  du  terrain 
est  d’environ  207  000  mètres  carrés,  soit  162  mètres 
carrés  par  lit,  et  le  terrain  bâti  est  au  total 
de  28  612  mètres  carrés.  Il  serait,  on  le  conçoit,  plein 
d’intérêt  d’entrer  dans  les  détails  de  l’arcliitecture 
des  bâtiments,  dont  ceux  réservés  aux  malades, 
fonneiit  12  pavillons  à  2  étages  et  connumiiquent 
entre  eux  par  des  galeries  souterraines.  Mais  je 
veux  m’en  tenir  à  ces  doimées  très  générales. 

Ainsi  donc  des  207000  mètres  carrés  que  mesure 
la  superficie  de  l’hôpital  28  612  seulement  sont  bâtis. 
Le  reste,  soit  17S38S  mètres  carrés  (86  p.  100)  est 
occupé  par  des  jardins.  Ce  chiffre  ne  dit-il  pas 


mieux  que  tout  autre  chose,  l’ampleur  de  Bispeb¬ 
jerg  Hospital.  On  i)eut  aisément  imaginer  ce  ([ue  .seront 
ces  jardins.  La  construction  n’est  pas  encore  finie 
d’ailleurs,  (qu’ils  sont  déjà  de.ssinés  et  plantés 
d’arbustes  et  de  fleurs,  bientôt  buissons  et  boscpiets, 
avec  vérandas,  allées  couvertes,  ruisseaux,  vastiues, 
bassins.  11  y  a  des  jardins  pour  les  malades,  pour  les 
médecins,  pour  les  infirmières  où  jusqu’à  des  terrains 
de  tennis  sont  ménagés. 

Quatre  ]5aviîlons  seulement  .sont  construits, 
de  chaque  côté  d’im  escalier  monumental  descendant 
vers  le  bâtiment  de  l’administration  avec  ses  jardins 
particuliers.  Tous  les  médecins  et  chirurgiens  en 
chef  seront  logés.  Comme  l'hôpital  est  éloigné  de 
la  ville,  ils  auront  des  indemnités  de  déplacement 
et  pourront  consulter  et  opérer  à  l’hôpital  même. 

Les  salles  sont  vastes  et  contiennent  16,  5,  3  ou 
I  lits.  Il  y  a  des  chambres  d’i.solement,  des  cabi¬ 
nets  d’examen,  des  salles  de  pan.sements,  des  salles 
de  bains,  annexés  à  chaque  étage  et  desservis  par 
des  ascenseurs  nombreux  et  de  larges  couloirs- 
promenades  avec  corridors  et  vérandas  séparant 
les  salles.  Des  siniterraius  en  pente  douce  relient 
tous  les  bâtiments  entre  eux. 

àlais  de  tout  cela  on  ne  ]jeut  encore  avoir  qu’une 
idée  approximative,  puis(iue  rien  n’est  aménagé 
dans  les  bâtiments  construits  et  <jue  certains  d’entre 
eux  sortent  à  peine  de  leur  fondation. 

Très  isolé,  au  milieu  des  jatdins,  s’élève  :  l’am¬ 
phithéâtre,  fiaiK|ué  de  la  chapelle.  C’est  un  bâtiment 
à  un  seul  étage  avec  des  mansardes,  où  se  trouvent 
groupés  la  salle  des  morts,  la  salle  d’autopsie,  les 
laboratoires  avec  sept  annexes,  salles  de  bains, 
chambre  de  repos,  salle  de  travail,  etc.  Bâti,  comme 
le  reste,  en  brkiues  rouges,  il  est  relevé  d’orne¬ 
ments  de  granit  :  attributs  médicaux,  rappels 
macabres,  têtes  de  morts,  tibias,  etc.... 

Ai-je  be.soin  de  dire  la  perfection  de  toute  cette 


Rigs  Hospital.  —  Salle  de  malades  (Kig.  0). 


installation,  de  la  salle  d’autopsie  surtout,  dont 
on  a  voulu  qu’elle  puisse  être  aussi  aseptique  que 
si  l'on  y  devait  opérer. 

Bispebjerg  Hospital,  terminé,  apparaîtra  cer¬ 
tainement  comme  l’mi  des  plus  beaux  hôpitaux 
qu’on  puisse  imaginer. 

De  la  visite  de  tous  ces  hôpitaux  danois,  se  dégage 
nettement  une  conception  de  l’hôpital  toute  diffé¬ 
rente  de  la  nôtre. 

Il  s’est  enfin  trouvé  des  hommes  qui  ont  pensé 
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Immortal 


Beauty 


POURQUOI  serait-on  femme  si  ce  n’est  pour  plaire  et 
comment  plairait-on  si  ce  n’est  en  étant  jolie  à 
l’extrême  et  en  conservant  toujours  sa  jeunesse? 
C’est  ce  que  se  sont  dit  toutes  les  femmes,  à  tous  les 
âges,  à  toutes  les  époques,  dans  tous  les  pays.  Les  anciens 
peuplaient  leur  Olympe  de  Vénus,  de  Diâne,  de  Minerve 
et  ÿautres  ai¬ 
mables  déesses 
qui  rnedaient 
le  séjour  des 
dieux  des  plus 
agréable. 


IU  faut  arriver  aux  temps  modernes,  ou  relativement 
modernes,  pour  voir  s’accomplir  ce  prodige  de  l’éter¬ 
nelle  jeunesse.  C’est  quand  personne  ne  croit  plus  au 
miracle  que  celui-là  se  manifeste.  Comment?  On  n’en 
sait  rien.  Les  Diane  de  Poitiers,  les  Gabrielle  d’Estrées, 
les  Ninon  de  Leuclos,  les  Pompadour,  les  Dubarry, 
l’avaient  trou-  ■ 

secret  qui  leur 
vaut  l’immor¬ 
talité.  ^  Seule - 

voulurent  pas 
le  comniuni- 


féminîne  n’ait 
pas  toujours 
été  très  surex- 
eitée?  Aussi 
nos  tendres 
compagnes 
n  ont -elles  ja¬ 
mais  été  en 

peine  d’artifices  pour  augmenter  leur  éclat.  Mais 
quels  artifices  !  Des  fards  qui  réparaient  provisoire¬ 
ment  «  des  ans  l’irréparable  outrage  »,  des  collyres  qui 
allongeaient  les  yeux  et  tiraient  la  peau,  des  maquillages 
invraisemblables,  des  incantations  et  des  magies  ;  des 
laits  d’ânesse,  des  cataplasmes  de  fèves,  des  bains  de  lait, 
des  compositions  de  graisse  de  chevreau  et  d’écorce  de 
hêtre,  des  aromates,  des  onguents,  que  sais-je  encore? 
Allez  donc  conserver  la  fraîcheur  et  la  délicatesse  du 
teint  avec  tout  cela  I  Cela  allait  bien  un  moment,  et  puis  il 
fallait  recommencer,  augmenter  la  dose,  redoubler  de  vigi¬ 
lance  jusqu’à...  jusqu’à  ce  que  l’on  s’aperçut  que  les  ans 
étaient  là,  les  rides  aussi,  et  que  la  beauté,  était  de  tous  les 
dons  du  ciel,  le  plus  fragile,  celui  qui  part  le  plus  vite,  et 
le  plus  difiicile  —  avec  la  jeunesse  —  à  retenir  quand  il 
veut  s’en  aller. 

Envoi  franco  de  la  brochure  artistique  *  Vers  la  Beauté» 
sur  demande  adressée  au  Général  Dépôt  de  l’Eau  de  Jeu¬ 
nesse  Jane  Hading,  38,  rue  du  Mont-Thabor,  Paris. 

Prix  du  flacon  :  4  fr.  50  et  8  francs.  Prix  de  la  boîte  : 
4  francs  et  7  francs.  Prix  du  parfum  :  6  francs  et  1 2  francs. 


femme  admi¬ 
rable  et  çéné- 

Sas  voulu  gar¬ 
er  pour  elle 
I  seule  le  philtre 
magique  au- 

A  _  I  quel  elle  doit 

son  incompa¬ 
rable  et  persistante  beauté  et  qui  l’a  mis  à  la  portée 
de  toutes  les  femmes  en  confiant  la  formule  de  sa 
merveilleuse  Eau  de  Jeunesse  Jane  Hading  à  la  So¬ 
ciété  qui  l’exploite  et  dont  le  dépôt  général  est  38,  rue 
du  Mont-'rhabor,  à  Paris. 

Tous  les  pemtres  de  la  femme,  tous  les  journaux  qui 
s’oecupent  de  fémmités,  tant  en  France  qu’à  l’étranger, 
ont  proclamé  la  féerie  de  cette  lotion  célébré  ;  tous  ont 
attesté  ses  incroyables  effets  et  les  sommités  médicales 
ont  vanté  en  même  temps  sa  parfaite  composition  au  point 
de  vue  de  l’hygiène.  —  Allant  au-devant  des  intentions 
de  l’exquise  comédienne,  cette  Société  a  complété  les 
effets  de  cette  eau  célèbre  par  une  Poudre  de  riz  et  un 
Parfum  Jane  Hading  (aux  roses  d’Orient),  qui  sont  en 
tram  de  révolutionner  le  monde  charmant  de  la  coquet¬ 
terie.  Étonnez-vous  qu’il  y  ait  tant  de  divins  visages 


O  J  ane  Hading  !  merci,  toi  qui  nous  rends  la  vie  plus 
admirable  à  vivre  et  qui  permets  à  tes  contemporaines  de 
vieillir  agréablement. 
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CHRONIQUE’  (Suüe) 


que  l’ennui  est  le  mauvais  et  trop  fréquent  com¬ 
pagnon  de  la  maladie  :  Le  moral  du  malade  étant 
directement  inaccessible  au  médecin,  ils  ont  compris 
qu’on  devait  au  moins  chercher  à  y  accéder  indirecte¬ 
ment  en  égayant  les  choses  oui  l’entourent,  et  ils  ont 
fait  des  jardins  spacieux  et  fleuris,  des  salles  riantes 
aux  couleurs  clinquantes,  aux  lignes  cherchées,  des 
cliambres  de  repos,  de  distractions,  aux  meubles 
soignés,  aux  fauteuils  confortables  avec  partout  des 
fleurs,  à  profusion. 

Le  pauvre  que  la  maladie  conduit  à  l’hôpital 


doit  se  sentir  au  paradis  dans  cette  douce  et  quiète 
atmosphère  et  lorsqu’il  sort,  ce  sont  quand  même 
de  bons  jours  qu’il  a  vécus. 

Pourquoi  nos  hôpitaux  sont-ils  aussi  tristes  : 
vieux  couvents  noirs  et  rigides,  bâtiments  plus 
récents  ou  tout  frais,  dont  on  ne  sait  au  juste  ce 
qu’ils  sont  :  prisons  ou  casernes.  Et  nous  sommes 
un  pays  de  soleil  !  (i) 

(i)  D’autres  articles  sur  les  hôpitaux  de  Suède  et  de  Norwège 
feront  suite  à  celui-ci,  complétant  les  notes  du  voyage  de 
médaille  d’or  de  M.  P.  J.  Ménard.  (Noie  de  la  Rédaction.) 


LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ 


SAINT  COME  ET  SAINT  DAMIEN 

L’antiquité  gréco-latine  plaça  la  médecine  sous 
l’égidé  d’Apollon  et  plus  particuUèrement  de  son 
fils  Esculape.  Car  il  est  convenable  et  reposant 
de  s’appuyer  sur  un  être  surnaturel  pour  solliciter 


une  guérison,  conune  il  est  décent  de  le  remercier 
lorsque  la  santé  est  reconquise.  Mais  ces  dieux 
aimables,  pour  lesquels  je  reste,  probablement,  le 
dernier  à  ccaicevoir  une  estune  pleme  d’admiration, 
ces  pauvres  dieux  de  l’Hellade  et  de  Rome,  durent 
céder  la  place  à  d’autres  personnages,  qui  restèrent 
longtemps  l’objet  de  l’adoration  populaire,  connais¬ 
sent  encore  la  gloire  de  n’être  point  tout  à  fait  oubliés, 
et  disparaîtront  à  leur  tour.  Rien  ne  dure  en  efîet  ; 


tout  se  transforme  et  nous  sommes  dans  un  perpétuel 
devenir. 

Et  voilà  pourquoi  le  brillant  élève  du  Centaure 
Cliiron  se  trouva  détrôné,  en  d’autres  temps,  par  les 
saints  Cônie  et  Damien,  je  voudrais,  ici,  tracer  leur 
liistoire  touchante,  en  suivant  pas  à  pas  ce  qu’en 
écrivit  le  bienlieureux  J  acques  de  Voragme,  disciple 
indigne  de  saint  Dominique,  et  qui  fut  promu  arche¬ 
vêque  de  Gênes,  en  1292.  Et  je  le  ferai  sans  irrévé¬ 
rence  et  en  toute  simplicité,  jetant  l’anathème  sur 
ceux  qui  en  pourraient  mal  penser. 

Côme  et  Damien  eurent  pour  mère  commmie  une 
pieuse  femme,  noimiiée  Théodote.  Ayant  étudié  la 
médecine,  ils  se  mirent  à  guérir,  sous  l’influence 
de  l’Esprit  Saint,  toutes  les  maladies  des  honmies  et 


statue  en  bois  de  bt-üomc  et  de  St-Uamien,  xvii»  siècle. 

Eglise  de  Simeyrols  en  Périgord. 

même  celles  des  chevaux.  Voilà  qui  est  admirable.  On 
sait  quel  profit  la  philosophie  et  la  pratique  de  notre 
art  peuvent  recueillir  d’utiles  observations  dans  le 
domaine  de  la  pathologie  comparée. 

Si  les  prêtres  d’Esculape  ne  repoussaient  point  les 
honoraires  que  leur  versment  les  pèlerins  d’Epidaure, 
si  le  psycliothérapeute  Mélampe  demanda  la  moitié 
d’mi  royamue,  pour  guérir  les  Prœtides  atteintes 
de  folie  ambulatoire  avec  hallucinations  visuelles  et 
auditives,  Côme  et  Damien  donnèrent  mi  magnifique 
exemple  de  discrétion  touchant  la  rémmiération  de 
leurs  soins.  Une  de  leurs  clientes,  Palladie,  avait 
dépensé  plus  que  son  av^oir  pour  payer  les  médecins 
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EN  AMPOULES  INJECTAB$ES  de  ; 


(2ijIîI2ilLliI5 

H  1 1  k  J  |4«J  *  ■  stimn 

VdUAdhyHUHA#  la 


-  Lipoïdes  II.  I.  _  Alcaloïdes 

ECTAB^ÉS  de  :  Organes  ~  Plantes 

Lipoïde  spéçiflqne  de  l’ovaire  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie,  InfamîHsme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spéeiflqne  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse.  Vomissements,  Suites  de  couches.  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées.  Troubles  de  la-Castration. 
1  Lipoïde  spécifique  dn  testicule  (Àsthénfô  mascu- 
I  line.  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
9  tate,  Infantilisme  masculin.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spécifique  iiémopoiétiqiie  da  globale  ronge 
(Anémies  primitives  et  secondaires.  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  liomo- 
stiiiiulaut  de 
la  thyroïde. 


ËT  DE  TOUS  LES  ORGANES 


Lipoïde  homo- 
stimnlant  ex¬ 
trait  du  relu. 


Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  Gi<=,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 


HYGIENE  ESTHÉTIQUE  DU  VISAGE 


HYGIENE  DU  VISAGE, 


:s  primes  du  Paris  Médical 


Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 


OPOTHERAPIE 

Par  le  PAUL  CARNOT 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
Médecin  de  riiôpiial  Tenon. 


(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot) 


RADIUMTHERAPIE 

par  les  D"* 

WICKHAM  et  DEGRAIS 


,  I  vol.  grand  in-Sj  Syô  pages 
i6  planches  coloriées . 


—  XVII  — 


LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ  (Suite) 


qu’elle  avait  consultés.  Les  deux  frères  la  guérissent 
instantanément,  lît  elle  voulut  alors  leur  faire  un 
pré.sent.  Côme  s’en  montra  indigné,  mais  Damien 
l’accepta  ;  et  ce  fut  le  remords  de  toute  sa  vie. 

Le  procon.sul  Lysias  apprenant  qu’ils  étaient 
chrétiens,  et,  comme  lîsculape,  faisaient  de  mer¬ 
veilleuses  cures,  les  accusa  de  sorcellerie,  et  les  fit 
jeter  dans  les  flammes.  Mais  les  flammes  s’écartèrent 
de  Côme  et  de  Damien,  pour  aller  griller  (juclques 
douzaines  de  païens  épaqiillés  alentour.  Le  proconsul 
les  fit  alors  lapider  ;  et  les  pierres  rebondissant  sur  leur 
corps  sans  leur  faire  aucun 
mal,  ble.ssèrent  grièvement 
leurs  infâmes  bourreaux. 
lOt  les  flèches  cpii  leur  fu¬ 
rent  alors  lancées,  se 
tournèrent  contre  les 
chers.  Décollés,  ce  jour  de 
leur  martyre,  un  chameau, 
prenant  voix  humaine,  or¬ 
donna  de  les  ensevelir  en¬ 
semble. 

Telle  fut  leur  vie  et  leur 
glorieuse  fin. 

De  nombreux  miracles 
illustrèrent  leur  mémoire. 

Un  pa}'san,  dormant  dans 
son  champ,  la  bouche 
ouverte,  se  réveilla  avec  la 
sensation  d’avoir  avalé  un 
serpent.  Il  fut  aussitôt  pris 
d’abominables  douleurs. 

Ayant  invoqué  saint  Côme 
et  saint  Damien,  le  serpent 
sortit,  incontinelit,  de  sa 
bouche,  comme  il  y  était 
entré. 

A  Rome,  le  pape  Félix, 
en  l’honneur  de  nos  deux 
saints,  fit  élever  une  grande 
église.  Le  bedeau  possédait 
une  jambe  que  dévorait  un 
cancer.  Une  nuit  dans  son 
.sommeil,  il  aperçut  les  saints  Côme  et  Damien, 
s’approcher  de  lui,  avec  des  onguents,  lît  il  enten¬ 
dit  ce  dialogue  '  :  «  Où  trouverons-nçus,  s’écria 

Côme,  des  chairs'îfraîches  pour  mettre  à  la  place 
des  chairs  pourries’que  nous  allons  couper?» 

lît  Damien  de  répondre  :  «  On  a  enterré  aujourd’hui 
un-  Maure  dans  le  cimetière  de  Saint-Pierre-aux- 
Liens  ;  prenons  une  de  ses  jambes  et  donnons-la  à 
notre  serviteur.»  Ainsi  fut  fait,  à  l’instar  d’Alexis 
Carrel.  lît  le  bedeau  se  voyantguéri,  raconta  sa  vision. 
On  courut  visiter  la  tombe  du  Maure,  qui  recélait, 
en  effet,  la  jariibe  gangrenée  du  gardien  de  l’église. 

C’est  pourquoi  les  chh-urgiens  prirent  saint  Côme 
et  saint  Damien  pour  patrons  ;  saint  Luc  étant  plus 
spécialement  destiné  aux  médecins,  mires,  physiciens 
et  autres  naturalistes. 

Fil  cette  tant  bonne  ville  de  Paris,  s’élevait  jadis 
une  chapelle  consacrée  aux  Saints  Côme  et  Damien. 
Elle  se  trouvait  à  l’angle  de  la  rue  Racine  et  de  la 
rne  de  l’École-de-Médecine,  sur  reinplacement  des 
jardins  des  Thennes  de  julien,  à  l’endroit  où  ce 
jourd’hui  prospère  une  boulangerie,  bien  connue 
des  noctambules  du  Quartier  Latin,  et  des  courtisanes 
en  mal  d’amour. 

Cette  chapelle,  dès  le  début  du  xiiF  siècle,  consti¬ 
tuait  le  centi'e  de  la  confrérie  des  chirurgiens. 


Chaque  année,  ceux-ci  devaient  assister  à  deux  ser¬ 
vices  solennels,  l’un  le  27  seiDtembre,  jour  de  la  fête 
des  Saints  martyrs,  l’autre  le  jeu:li  de  la  mi-carême. 
Dans  l’église  se  trouvait  le  portrait  de  .Saint-Louis, 
dont  le  chirurgien  se  nommait  Jean  Pitard,  et  (iiii 
établit  cette  célèbre  confrérie  des  chirurgiens.  Un 
cartouche  en  écriture  gothique  soulignait  l’attitude 
du  roi,  vêtu  à  la  mode  des  anciens  guerriers  ;  on  y 
lisait:  «Sic  in  Sairnreiios».  Là,  .se  vhsitaient  les 
malades,  misérables  et  dése.spérés  ;  il  leur  était  donné 
tous  remèdes  idoines  à  leur  situation.  Manquer  à  ce 
service  de  charité,  entrai 
liait  pour  le  confrèi-c  de 
.Saint-Côme  défaillant 
une  amende  de  deux  sols 
parisis. 

Jean  Pitard,  dont  je 
narrerai  (luelque  jour  la 
vie  admirable,  instaura  la 
chirurgie  française  à  ces 
épot^ues  lointaines.  Non 
seulement  il  se  dépensait 
liour  relever  la  moralité 
de  ses  confrères,  mais  il 
s’inquiétait  au,ssi  de  l’hy¬ 
giène  publicpie.  Dans  .sa 
maison  de  la  rue  de  la  Ifi- 
corne,  sise  sur  ce  qui 
con.stitue  présentement  le 
Parvis  Notre-Dame,  il  lit 
creuser  un  puits  à  l’usage 
du  public.  Et,  viilf^nm 
pccits  reconnaissant,  fit 
graver  sur  la  margelle  une 
inscription  qui  disait  : 
«  Jehan  Pitard,'  en  ce 
repaire.  Chirurgien  dnRoy, 
fit  faire  ce  puits,  en  mil 
trois  cent  dix,  dont  Dieu 
lui  doiiit  son  Paradis.  » 
'foutes  les  églises  s’en¬ 
touraient  de  chnetières, 
comme  .‘saint-André-des- 
Arcs,  voisine  de  Saint-Côme,  donfj’enclos  recueillit 
le  corps  de  l’illustre  historien  de  Thon.  Les  charniers 
de  Saint-Côme  possédaient  la  tombe  de  François 
Trouillac.  François  'frouillac  portait  une  corne  au 
front,  à  la  manière  des  licornes.  Il  prenait  soin  de  la 
cacher.  Rencontrant  dans  la  forêt  du  Maine  le  niar- 
qnis  de  Lavardm,  pour  ne  pas  montrer  cette  ano¬ 
malie,  il  évita  de  soulever  son  bonnet.  Et  par  puni¬ 
tion  fut  pris,  enchaîné  et  envoyé  à  Henri  IV  qui  le 
donna  à  un  de  ses  valets.  Dès  lors,ll  fut  promené  de 
foire  en  foire,  devint  mi  objet  de  risée  et  en  mourut 
de  chagrin.  Et  lui  fut  fait  cette  épitaphe  : 

Dans  ce  petit  emlroit  à  part, 

Gist  un  très  singulier  Cornard  ; 

Car  il  rélait  sans  avoir  femme. 

Pa^fants,  priez  Dieu  pour  son  âme. 

Près  de  Paris,  à  Luzarches,  existe  également  mte 
église  sous  le  vocable  de  .Saint-Côme  et  de  Saint-Da¬ 
mien.  Chaque  année,  le  27  septembre,  elle  connaît 
encore  la  faveur  d’être  visitée  par  des  médecins  pèle¬ 
rins,  et  fidèles  au  culte  des  deux  saints. 

Et  leur  pieuse  théorie  nous  reporte  aux  temps 
heureux,  où  toute  la  Grèce  accourait,  dans  une 
même,  dévotion,  remercier  A.sklépios,  dieu  de  la 
Santé,  et  sa  fille  Hygie,  ange  gardien  du  bien-être. 

Dr  Mousson-LanauzE. 
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XIX  - 


NÉCROLOGIE 


LE  DOCTEUR  LOUIS  WICKHAM 

I^a  radiunithérapie  vient  de  perdre  un  de  ses 
maîtres  les  plus  éminents,  Louis  Wickham,  et  c’est 
avec  une  vive  émotion  que  je  viens  rapidement 
retracer  sa  belle  œuvre.  Xé  en  1860,  dés  ses  études 
terminées,  il  se  donna  tout  entier  à  la  carrière  médi¬ 
cale.  Externe,  interne  des  hôpitaux,  chef  de  clinique, 
c'est  à  l’école  de  N’idal,  de  Besnier,  de  Fournier, 
qu’il  devint  un  des  dermatologistes  et  un  des  syphi- 
ligraplies  lès  plus  distingués. 

Sa  thèse  sur  la  Maladie  de  Paget  affermit  sa  répu¬ 
tation  non  seulement  en  France  mais  à  l’étranger 
où  il  s’était  attiré  de  nom- 
hreuses  sympathies  pour 
l’enseignement  aimable  et 
sûr  qu’il  avait  bien  voulu 
donner  à  ceux  qui  fré- 
«juentaient  l’école  de  Saint- 
Louis. 

Devenu  médecin  de  Saint- 
Lazare,  il  fut  chargé  de 
mission  par  le  ministère  de 
l'Intérieur  pour  étudier 
en  Angleterre  et  en  Écosse 
le  fonctionnement  des 
services  de  dermatologie. 

En  1905,  sollicité  d’avoir 
à  étudier  l’action  du  radium 
en  dermatologie,  une  année  de  travail  consciencieux 
et  méthodique  lui  permit  d’entrevoir  tout  l’avenir 
thérapeutique  de  ce  précieux  agent,  et  les  heureux 
résultats  obtenus  le  décidèrent  à  demander  la 
création  du  L'ibnrafoire  Iiio!o^iquc  du  Ridiiim.  Dès 
ce  moment,  il  m’associa  à  ses  recherches,  et  je  pus 
admirer  avec  quelle  conscience  scientifique  il  étudia 
le  traitement  des  angiomes,  des  chéloïdes,  des  cancers 
de  la  peau,  de  différentes  autres  affections  cutanées, 
et  particulièrement  l’action  du  radium  dans  le 
traitement  des  cancers  viscéraux.  Ces  travaux, 
couronnés  par  deux  fois  à  l’Académie  de  médecine, 
(prix  Barbier  et  prix  Benjamin  Godard),  il  les 
réunit  dans  un  ouvrage,  qui,  à  l’heure  actuelle,  est 
encore  le  plus  important  traité  de  radiunithérapie  ; 
celui-ci,  dès  sou  apparition,  fut  traduit  en  anglais 
et  en  allemand. 

Dans  ce  laboratoire  biologique  du  radium  il  laisse 
libre  cours  aux  qualités  qui  lui  avaient  attiré  déjà 
tant  de  .sympathies  ;  c’est  largement  qu’à  chacun  il 


donne  le  fruit  de  ses  efforts  ;  au.ssi  de  •  nombreux 
étrangers  sont-ils  venus  puiser  un  enseignement 
qui  nulle  part  ailleurs  n’existait  encore. 

Conquis  par  cette  nouvelle  méthode  dont  ils  ont 
pu  constater  par  eux-mêmes  les  résultats  encoura¬ 
geants  durant  les  longues  semaines  passées  dans  le 
fonctionnement  de  ce  laboratoire,  les  uns  créèrent 
dans  leur  pays  des  centres  d’études  privées,  d’autres, 
l’Angleterre,  par  exemple,  fondent  le  «  Radium 
Institute»  sur  des  bases  identiques  aux  nôtres. 

Mais  sa  générosité  n’allait  pas  qu’à  ses  confrères, 
son  laboratoire  était  largement  ouvert  aux  indigents 
auxquels  il  prodiguait  .ses  .soins  éclairés. 

Ces  intéressantes  études 
le  captivaient  à  un  tel 
point  qu’il  ne  voulait  pas 
entendre  les  avertissements 
répétés  d’un  mal  contre 
lequel  il  luttait  depuis  les 
débuts  de  sa  carrière, 
soutenu  par  la  sollicitude 
dévouée  d’une  épouse 
admirable. 

Vivant  aux  côtés  de 
■\Vickhani,  j’ai  pu  voir  de 
quelle  tendresse  il  chéris¬ 
sait  sa  fille  et  .son  fils  ;  à  ce 
dernier,  déjà  engagé  dans 
la  même  voie,  il  avait  le 
souci  de  laisser  un  nom  d’honorabilité  profe.ssion- 
nelle  inattaquable  que  tous  les  actes  de  sa  vie  lui 
acciuirent  si  largement. 

Tous  ces  liens,  qui  auraient  dû  lui  inspirer  le  désir 
de  ménager  une  santé  précieuse  pour  les  siens,  pour 
ses  amis,  pour  ses  élèves,  n’ont  pas  trouvé  grâce 
devant  sa  vaillante  énergie,  et  alors  que  le  mal  avait 
implacablement  fait  son  œuvre,  c’est  de  son  lit  cjn’il 
prodiguait  les  conseils  susceptibles  d’apporter  la 
guérison  ou  le  réconfort  à  ses  malades  (jui  lui  étaient 
si  chers. 

Chevalier  de  l’Ordre  de  Victoria,  c’est  peu  avant 
sa  mort  que  la  Légion  d’honneur  vint  couroimer 
cette  belle  carrière. 

Ayant  été  son  collaborateur  de  tous  les  instants, 
j’ai  pu  apijréeier  sa  bonté,  sou  dévouement,  la  puis¬ 
sance  de  son  affection,  aussi  n’est-ce  pas  seulement 
un  maître,  mais  encore  un  grand  ami  que  je  pleure 
avec  les  siens. 

Faui,  Deoraks. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


REMÈDE  OU  NON  REMÈDE 

I/’alternative,  qui  fait  battre  le  cœur  du  prince  de 
Danemark,  depuis  quatre  siècles,  s’applique  avec  une 
douloureuse  rigueur  à  l’existence  juridique  des  médi¬ 
caments.  Etre  ou  n’être  pas,  voilà  la  question  et  une 
question  pénale,  c’est-à-dire  plus  grave  qu’une  simple 
spéculation  métaphysique  sur  les  affres  de  la  mort  et  la 
possibilité  des  cauchemars,  qui  l’environnent  ou  la 
suivent. 

To  be  or  not  to be...  condamné,  voilà  ce  que  pensent  les 
pharmaciens,  les  spécialistes,  les  publicistes  et  même  les 
épiciers,  herboristes  ou  autres  imprudents  qui  se  mêlent 
de  vouloir  guérir  leurs  prochains.  Les  plus  mécontents 
sont  les  agents  de  publicité,  qui  ne  cessent  de  poursuivre 
d’une  haine  tenace  et  les  syndicats  qui  pourchassent  les 
remèdes  secrets  et  les  magistrats  qui  condamnent  les 
élixirs  spécifiques  ou  miraculeux. 

Quelle  intarissable  clientèle  envoie-t-on  en  prison? 
Il  est  inimaginable  de  penser  qu'à  une  époque,  qui  se  dit 
civilisée  et  se  prétend  libérable,  des  règlements  discrets  et 
des  lois  vieillottes  interdisent  encore  aux  uns  de  tromper 
les  autres  et  aux  bienfaiteurs  intéressés  du  genre  humain 
de  se  faire  des  rentes  aux  dépens  de  la  santé  publique. 

Chaque  mur  et  chaque  palissade  sont  le  prétexte  de 
réclames  souvent  amusantes  et  parfois  géniales.  A  croire 
les  femmes  opulentes,  qui  assurent,  en  rouge  ou  vert  à  une 
amie  violette,  que  les  pilules  X...,  ont,  en  une  semaine, 
fait  du  plus  verdfitre  des  squelettes  la  riche  nature 
qu’elles  montrent  on  penserait  qu’il  n’est  plus  de  douleur 
possible,  grâce  à  ce  remèdet'A  voir  ces  cheveux  abondants 
qui  déversent  leurs  ondes  oxygénées  sur  des  épqules,  que 
Ponson  du  'l'errail  eût  qualifiées  de  marmoréennes,  on  se 
moquerait  de  ceux  qui  denieurent  chauves.  Et  pourquoi 
s’eutêter  à  vivre  quand  pour  29  francs  on  peut  avoir  le 
plus  confortable  des  cercueils  ? 

Telles  sont  les  aguichantes  promesses  çiu’étaleut, 
collées  sur  les  murs  de  Paris,  les  affiches  les  plus  multi¬ 
colores,  sans  parler  de  ces'  remèdes  honteux,  qui  se 
cachent  au-dessus  d’ardoise.s,  qui  viennent  toujours 
d’Angers.  - 

Cependant  l’imagination  du  publiciste,  le  talent  démons¬ 
tratif  du  réclamier  sont  mis  en'péril  paria  jurisprudence,  , 
qui,  peu  à  peu,  condamne  les  fabricants  de  tous  .ees  .jnci- : 
duits  pom-  exercice  illégal  de  la  pharmacie  ou  .pour  -vente 
de  remèdes  secrets. 

Le  2  juillet,  encore,  la  dixième  chambre  correctionnelle 
du  tribunal  de  la  Seine  condamnait  à  100  francs  d’amende 
un  pharmacien,  qui  vendait  très  cher  un  composé  écono-, 
inique  de  divers  remèdes,  mélangés  avec  une  proportion 
infime  de  606.  Il  est  vrai  que  le  pharmacien  avait  baptisé 
son  mélange  d’un  nom  vainqueur  et  qu’il  avait  fait  établir 
dans  toutes  les  langues  les  prospectus  tentants,  daiis 
lesquels  il  disait  à  ses  clients  futurs  :  «  Xe  vous  privez 
pas  d’une  maladie  qui  devient  bénigne  grâce  à  mon 
remède  ;  rendez  à  Vénus  ce  qui  est  à  Vénus,  sans  craindre 
ses  coups,  fussent-ils  du  pied,  plus  que  les  flèches  de 
Cupidons.. 


Tant  de  littératiu'e  mériterait  plus  de  succès  :  on  s’épuise 
à  imaginer  des  noms  nouveaux  pour  des  formules  ancieu- 
nes,  à  tourner  les  lois  de  germinal  an  XI  en  même  temps 
que  les  règles  du  Codex,  et  on  arrive,  tant  bien  que  mal, 
à  fabriquer  un  liquide  ou  une  poudre  à  peu  près  inofïensifs, 
tout  ce  mal  pour  que  cpielques  mois  après  on  vous  conduise 
en  correctionnelle  ! 

Le  dernier  cri  de  la  fraude  est  de  prendre  une  formule 
au  Codex,  une  de  ces  formules  simples  et  peu  coûteuses, 
y  ajouter  de  Teau,  beaucoup  d’eau  distillée,  c’est  très  bon 
et  pas  cher,  et  de  vendre  le  tout  sous  un  nom  étranger. 
Car  le  nom  étranger,  surtout  quand  il  n’a  de  signification 
en  aucune  langue,  se  porte  beaucoup  à  condition  toutefois 
qu’il  ne  représente  pas  mie  personne  existante,  car  dans 
ce  cas,  il  devient  dangereux  pour  celle-ci,  presque  autant 
que  pour  les  clients. 

Restait  un  espoir  ! 

Un  arrêt  de  la  cour  de  Nancy  du  5  décembre  1912  cme 
nous  avons  analysé  dans  notre  numéro  de  S  mars  1913 
avait  fait  une  distinction.  Il  avait  opéré  le  départ  entre  les 
médicaments  qui  entrent  dans  le  corps  humain,  pénétrant 
les  tissus  et  absorbés  par  les  vaisseaux  capillaires  et  ceux 
qui  demeurent  à  la  surface  de  la  peau  sans  pénétration. 

C’est  ainsi  que  la  gaze  iodée  et  le  coton  phéniqué 
devaient  être  considérés  comme  remèdes  ne  pouvant 
être  vendus  que  par  les  pharmaciens,  tandis  que  le  corri- 
cide  pouvait  être  débité  chez  l’épicier. 

En  effet,  disait  la  Cour,  la  déclaration  royale  de  1777 
ne  vise  que  les  médicaments  «  entrant  au  corps  humain  ». 
or  le  corricide,  même  s’il  s’appelle  «Caiffa»  comme  dans 
l’espèce,  même  s’il  est  composé  de  collodion  et  d’acide 
salic3'lique,  ne  pénètre  pas  dans  l’organisme  des  gens,  qui 
ont  des  cors  et  qui  veulent  s’en  séparer.  Ce  corricide  atta¬ 
que  la  peau,  soit;  il  la  brûle,  parfait;  ilia  dessèche,  à.mer- 
veille  ;  mais  il  ne  pénètre  pas  dans  les  corps,  écrits  avec 
cette  orthographe  du  moins. 

Malheureusement  pour  l’épicier,  que  cet  arrêt  avait 
acquitté,  le  ministère  public  se  pourvut  eu  cassation, 
disant  que  la  cour  de  Nancy  avait  méconnu  et  violé  la  loi 
de  germinal  au  XI  en  refusant  d’admettre  comme  médi¬ 
cament  le  corricide  Caiffa. 

Et  la  cour  a  cassé. 

Par  s'on  arrêt  du  20  juin  1913  elle  a  décidé  qu’il  n’j-  a 
qucmie  distinction  à  établir,  au  point  de  vue  des  prohi¬ 
bitions  de  la  loi  du  21  germinal  an  XI  entre  les  médica¬ 
ments  pour  l’usage  interne  et  ceux  pour  l’usage  externe, 
«  tous  deux  pénétrant  dans  l’économie  générale  du  corps 
humain  ». 

En  conséquence,  les  préparations  médicamenteuses 
destinées  à  guérir  les  cors  constituent  des  produits  phar¬ 
maceutiques  que  seuls  les  pharmaciens  peuvent  détenir 
et  vendre. 

.Cette  fois,  il  faut  espérer  que  la  solution  sera  définitive, 
encore  qu’elle  mécontente  bien  des  gens,  et,  tout  le  premier,' 
l’épicier  de  'Toul,  qui  sera  condamné  en  application  de 
ces  principes. 

Adriun  Pevïei,. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d'appel. 
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Neurasthénie 

Convalescence 

Surmenage 

GERMYL 

TRIPLE  EXTRAIT  DE  flALT  PUR 

Concentré  et  Pasteurisé 

NON  ALCOOLISÉ 

Résidu  sec  par  XjXTÜS  ;  245  gp. 

Nutrition 

de  la  Mère 

de  la  Nourrice 

Adresser  demandes  d’échantillons  au 

Aliment  Intensif 

Anémie 

“GERMYL”  9,  rue  Petitot, Dijon 

Prompt  Reconstituant 

Digestif 

de  l’Enfant 

BROUARDEL,  CHANTEMESSE,  et  MOSNY 

TRAITÉ  D’HYGIÈNE 

Egouts  et  Vidanges  -  Ordures  ménagères  -  Cimetières 
Par  les  D»  CALMETTE,  IMBEAUX,  POTTEVIN 

1911.  I  vol.  gr.  in-8.  568  pages  avec  268  figures.  Broché.  ...  14  fr.  Cartonné.  ...  15  tr.  50 


— REGIMES  LACTES  *  ■■■■ran  ■■■!'« 

I  ait  I  INAQ  NORMAL  di  VIVANT  ^  ASEPTIQUE 

I  I  1^1  des  vaches  laitières  sélectionnées  et  alimentées  rationnellement 

du  LACTARIUM  LINAS.  de  Versailles  Fournisseur  des  hôpitaux  de  Paris. 

PETID  I  lAIAQ  AU  LAIT  NORMAL  ^  ^  d*  di 


KEFIR  LINAS 

LAIT  MAIGRE  LIRAS  1'. 


Préparés  au  Laboratoira  de  Galactoiogle  appliquée  du  Lactarium 
Notice  et  échantillons  sur  demande  Tiléphone  :  749-3? 

it  Bureaux  à  P.ARIS,  46,  Avenue  de  Pégur. 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  - 


APPAREILS 


pour  BAINS 

et  OOUCHES] 


AIR  CHAUD 


PUNIET 

VABKICAKT  BUVBTBS.G.D.a. 

179,  FeSt-Honori 
=  PARIS  =. 


lODALOSE  GALBRUN 


lODB  PHYSIOLOOIQUK.  aOLUBLK,  ASSIBILABLK 

Première  Combinaison  dlreote  et  entièrement  stable  de  l'Xoda  avaa  ■■ 

DÉCOUTKnT.  »  189<  psn  E.  aXÎ!B5üN7?^.un  «  ' 
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Adopté  dans  les  Hépitaui  de  Paris. 
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lüffliMHlM 


OJ-Æ 


PAILLETTES  CACHETS  GHAdUlE^^Bi 
COMPRIMÉS 

PRODUIT  EXCLUSIVEMENT  VÉGÉTAL^ 
RÉGULATEUR  DES  f0rirT:0nS  inTESTiriALES 


1  LAXATIF  RÉGIME  s  PASpACCOUTUmnCÊ' 


LABORATOIRES 

ÈCHAITTILLOnS 

DURET  Si  RABY 

&  BROCHURES 

à  MARLY- LE-ROI  (S&a'f 

FRANCO  scir  DEriANDE- 

G 


'  *  n  Kl  MAS  P  TRMITEIYIEUT  SPÉaiFlOUE 

HOLf  ^  6aô  L  ENTEROCOLITE 

O^/oïdes  par  jour,  MUCOMEMBRANEUSE 


THEOBROniNE 


TRAITEMENT  COMPLET  DE 

«-HYPERCHLORHYDRIE 


miTIIÜDOLaSilTUROL 


COMPRIMÉS  SATURANTS 


Sédatif  de  la  Douleur  ' 

1  comprimé  toutes  les  S  minutes 
Jusqu'à  soulagement 


GRANULÉ  SOLUBLE 

reproduisant  la  formule  du  Prof.  BOURGET,  de  Lausanne 
Bicarbonate  de  Soude,  Phosphate  de  Soude,  Sulfate  de  Soude 

Le  meilleur  mode  de  Saturation 
par  les  alcalins  en  solution  étendue. 

1  mesure  dissoute  dans  un  verre  à  bordeaux  d'eau  pure. 


POUR  COMPLÉTER  LE  TRAITEMENT 

AMANDOL 

Amsndei  fralchei  et  Poudre  de  Lait  (4  à  6  bonbont  i  la  iln  de  ehaque  repu). 
Dessert  de  Régime  de  l'Hyperchlorhydrique. 


—  XXIV 


SOURCE  SANSON 


Gazoxygénée  naturelle 


SOUVERAINE 


CONTRE  LE 


DIABÈTE 


—  lO,  rvL©  lO  —  F*A.RI!S 


^  Sirops  lodurés 
i  de  J.-P.  Laroze 


"Q  A  riodure  de  Potassium.  Une  cuillerée  à  potage  contient 

g  A  riodure  de  Sodium.  — 

H  A  riodure  de  Strontium,  ‘‘  i»'!"'»' 


IM t\|^  A e  Artériosclérose  au  début.  Angine  de  poitrine,  Asthme,  Emphy- 
U9  lIll/lvA  1  Itlllwl  sème.  Bronchite  chronique.  Diabète,  Goutte,  Rhumatisme  chro- 
nique.  Scléroses  viscérales.  Syphilis  secondaire  et  tertiaire. 


^  L.  ROHAIS  &  C>\2,RuedesLions-Saint-Paul, 

â  PARIS 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 


BAL  DE  L’INTERNAT 

Lettre  de  M.  Argan,  malade  imaginaire 
à  M.  J. -B.  Poquelin,  dit  Molière. 

Mon  cher  l’oqiieliu. 

Il  m'est  arrivé  hier  ime  si  extraordinaire  aventure,  que 
je  ne  pnis  résister  au  besoin  (naturel)  de  vous  la  conter. 
Jugez  plutôt  :  Le  fameux  médecin  dont  le  nom  remplit 
les  gazettes,  et 
dont  les  gazettes 
remplissent  l’anti¬ 
chambre  m’ayant 
enfin  dépêché  (i), 
je  sortais  de  chez 
lui  muni  d’une 
prescription  pal¬ 
liative,  résolutive 
et...  spolialive, 
lorsque  je  fus 
bousculé  par  lui 
grand  diable,  tout 
vêtu  de  noir,  et 
le  front  .ceint  de 
pampres  qui,  voci¬ 
férant  brandissait 
un  singulier  par¬ 
chemin.  Je  le  hap¬ 
pai  par  les  bas¬ 
ques.  de  sou  habit 
en  criant  : 

<i  Hé  Monsieur, 


-  M’expliquerez-vous,  Monsieur,  dis-je  à  Thomas 
Diafoirus...? 

—  Ce  que  signifie  cette  assemblée? 

Et  sans  attendre  il  continua  : 

—  Vous  êtes  ici  dans  le  temple  de  la  jeunesse,  de  la 
gaîté  et  de  la  santé.  Ou  y  est  assuré,  pour  quelques  heures 
du  moins,  d’un  entier  oubli  de  la  sagesse  et  des  maux 
d’ici-bas.  Tous  ces  jeunes  hommes  que  voua  voyez, 
affublés  d’oripeaux  aussi  somptueux  qu’imprévus,  gens 

sans  collets  em- 

manchettes,  sont 
parmi  les  plus 
remanpiables  de 
nos  futurs  oracles 
en  Sorbonne. 
Aujourd’hui  ao 


tenant'  Tes  ])aii- 
vres  malades.’'... 

-  Il  n'y  a  pas 
de  malades  au¬ 
jourd’hui,  répar- 

retournant. . . 

Et  je  faillis 
suffoquer,  en  me 
trouvant  alors 
.nez  à  nez  avec  le 
fils  de  M.  Dmfoi- 
rus...  oui...  Tho-  i,c 
mos  Diafoiruslui-  j 


reconnaissant, 
partit  d’un  grand  '  ' 
éclat  de  rire  :  «  Ah  !  mon.s 
Quelle  bonne  aid)aine,  de  i 
En  vérité  vous  manquiez  à  i 
du  Clystère,  souffrez  que  je  voi 


lî.irdcs.  I  n  interne  se  morfond  à 
nnee  Publique.  .Ses  camarades  lu 
la  seringue  eontre  le  mal  de  nier 
. .  '"'''nlol  plus  que  le  navr 


Argan.  s  exclama-t-il... 
rencontrer  aujourd’hui. 
:  fête...  Ali  !  pour  l’amour 
1  bai.se...  -i-et  faisant  mille 


révérences  et  mille  folies,  il  m’entraîna  malgré  mes  jirotes- 
tations,  au  milieu  d’une  multitude  de  jeunes  fous  et  de 
jeunes  folles,  tous  costumés  de  la  façon  la  plus  extrava¬ 
gante,  et  qui  criaient  à  tue-tête,  scandant  leurs  paroles 
de  grands  heurts  de  marmites: 

-  «A  Bullier  !...  A  Huilier  !•> 

Une  porte  éblouis.sante  s’ouvrait  devant  nous,  et  sur 
notre  mine,  ou  grâce  au  singulier  parchemin,  portiers  et 
sergents  d’armes  nous  firent  franchir  le  seuil. 


(i)  Je  dis  dcpîclidi. 


sipc  la  tristesse, 
susurra  une  bac¬ 
chante  apprivoi- 

-  -  Aujourd’lmi 
zo  octobre,  reprit 


dont  la  prépara¬ 
tion  insuflla,  pen¬ 
dant  un  an,  de 

peurs  dans  leurs 

11  me  fit  rapi¬ 
dement  circuler 
dans  la  salle, 

gnements  îles 
danseurs. 

Voyez  ces  lo- 
dit  aux  ges  !  Elles  signa- 
nùge'iic  lumière 

_ _  ..mimunc  des  lustres  la 

de  la  Ligue  pour  obligatoire 

des  salles  de 
garde  et  les  petits  ridicules  de  nos  maîtres  vénérés. 

Voici  Saint-.Autoine.  et  son  compagnon.  Voici 
Claude  Bernard,  la  prison  de  Earibo  et  les  atrocités 
Balkaniques  immortalisées  par  les  Enfants  Malades. 
Cette  e.xposition  de  blancs,  c’est  l’hôpital  Trousseau... 

Il  s’arrêta  et  s’inclinant  gravement,  il  .soufila  tout  bas  : 

—  Veuillez  apposer  votre  signature  sur  ce  registre 
mortuaire.  C’est  ainsi  que  l’hôpital  Necker  signale  :'i  l’at¬ 
tention  des  seuls  initiés  les  bridants  désirs  tjui  l’assail¬ 
lent  !  Bretonneau,  Tenon  à  la  très  suggestive  ampoule 
lumineuse  et  enfin,  épris  de  symbolisme,  l’hôpilal  de  la 
Pitié  nous  invite  à  voir  son  salon  d’athlètes  et  ses  magis¬ 
trales  présentations  du  siège.  I/Hôtel-Hieu  et  ses  ei  nu- 
ques...  j’en  pas.se  et  des  meilleurs...  Mais  considérez  de  ce 
coté  ce  Temple  du  Jury  d’un  très  pur  style  Égyptico 
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tioii  d’une  femme'  sur  quoi  nous  devons 
raisonner... 

—  En  vérité,  Thomas,  tout  cela  est  admi¬ 
rable,  et  d’un  art  sans  rival...  mais  dites- 
moi...  ne  pensez-vous  pas  d’autre  part 
combien  sont  sacrées  les  maladies  et  le.'^ 
IJctitesses  même  qui  alimentent  si  bien  votre 

Comme  il  ne  répondait  pas,  j’allais 
répéter  ma  question,  mais  je  m’aperçus  qu'il 
m’avait  abandonné.  Je  n’eus  que  le  temps 
de  l’entrevoir  une  seconde,  poursuivant  une 
fauuesse  échappée  et  fuyant  lui-même  devant 
un  œ.eipan  cornu...» 

A  la  porte,  l’homme  d’armes  me  salua 
d’un  air  railleur  :  «  A  l’année  prochaine. 
Monsieur  Argaii  !...» 

Les  cabarets  regorgeaient  de  gaîté... 


baroque...  partout,  et  mieux  que  jamais  de  la  Cocas¬ 
serie,  de  l’art  'et  de  bonnes...  humeurs. 

Mais  déjà  des  chars  circulaient,  répandant  à  profusion 
des  parfums,  des  éclats  de  rire,  des  satires  et  des  fleurs, 
la  Cytherienne  roulotte  de  Bicêtre  «  bis  être  ou  ne  pas 
être  »  s’ébranlait  cahin  caha.  Sonore,  le  citoyen  Cochon 
ramène  les  femmes  à  la  salle  de  garde  de  Beaujon  et 
la  ligue  contre  le  mal  de  mère  dans  une  barque  au 
roulis  symptomatique  est  le  fruit  du  commerce 
amoureux  de  Cochin  et  de  la  Maternité. 

A  Saint-Louis  c’est  la  lutte  des  Oaules  u  an 
lit  soit  qui  mâle  y  pense  ». 

—  Bonnet  bas  !  Monsieur  Argaii,  voici  le 
microscopique  et  si  spirituel  enterrement  de 
i'''  classe  qui  résume  les  protestations  de 
tous  ce.»  jeunes  hommes  afin  d’obtenir  pour 
ces  jolies  diablesses  l'accès  des  salles  de 

Et  voilà  <pie  tout  à  coup,  les  barrages 
sont  rompus  et  un  remous  nous  entraîne  au 
centre  de  la  salle... 

Ah  !  mou  cher  Poqueliu  !  quel  inoublia¬ 
ble  spectacle  nous  attendait  là...  M.  Purgon, 
oui,  M.  Purgon  eu  personne,  malgré  ses 
cheveux  gris,  et  son  bonnet  carré,  dansait 
le  tango  avec  une  scintillante  bayadère. 

—  Tenez,  me  dit  Thomas,  ce  gros  homme 
qui  gesticule  avec  sa  seringue  de  carton,  c’est 
mon  puissant  et  respectable  maître  le  profes¬ 
seur  P...,  que  je  vous  invite  à  venir  voir 
demain  pour  vous  divertir,  à  la  dissec- 


yuc  pensez-vous  de  cela? 

X'ai-je  pas  rêvé,  mon  cher  Poquelin,  et 
les  maux  de  l'Humanité  ne  s’évanouissent- 
ils  pas  pour  quelques  instants  de  la  même 
façon  au  milieu  des  chansons  et  de  la  joie... 
Quoi  qu’il  en  soit,  je  me  demande,  tant 
cette  fête  m’a  mis  de  vigueur  et  de  jeunesse 
dans  les  veines,  s’il  ne  conviendrait  pas  de  négliger  un 
peu  les  médecins  de  M.  Pleurant... 

Votre  immortel  et  toujours  irréconciliable. 

Pour  cofiit'  conforme  :  K.  tV.\GXER. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE'  FRANÇAISE 


JOURNAL  DE  MEDECINE  DE  PARIS.  -  -  Traitement  de 
Téclamijsie  puerijérale  par  la  morphine  et  ses 
adjuvants  à  la  Maternité  d’Alger  (J.  Rouvier, 
n”  40,  4  octobre  1913). 

Ou  peut  ()l)tenir  de  brillants  rcsultats  dans  l'cclampsic 
CH  injectant  de  la  morphine  le  plus  tôt  possible  ;i  doses 
fortes  :  les  doses  moyennes,  dans  les  cas  graves,  ont 
rinconvénient  de  ne  produire  d’effet  curatif  cpi’après 
une  période  assez  longue,  surtout  quand  elles  .sont 
espacées.  De  plus  «  la,  morphine  ne  ferme  jamais  le  rein, 
même  à  dose  massive  »  et  «  comme  le  démontrent  les 
travaux  encore  inédits  de  mes  élèves  Bardy  et  Delmas, 
l'élimination  de  la  morphine  par  les  urines  s’effectue 
fort  rapidement  ;  en  moj-enne  au  bout  de  quatre  ou 
cinq  heures,  elle  est  terminée.  Cette  élimination  a  des 
rapports  étroits  avec  l’abaissement  rapide  du  taux  de 
l’albumine.  >> 

ÉCHO  medical  ru  NORD.  ^  Sur  le.s  difficultés  du  dia¬ 
gnostic  de  la  paralysie  générale  (B.  II.vxxard, 
A.  Soui.AS  et  I,.  IaVi'TE,  11“  40,  5  octobre  1913). 

La  plupart  des  maladies  mentales.,  petivcni,  au  moins 
à  certaines  périodes  de  leur  évolution,  simuler  le  tableau 
clinique  de  la  paralysie  générale. 

D’erreur  de  diagnostic  est  souvent  due  à  ce  que  l'on 
accorde  trop  d’importance  à  tel  ou  tel  symptôme  isolé, 
alors  qu’on  ne  devrait  conclure  à  la  démence  paralytique 
qu’en  présence  d’un  ensemble  de  signes  mentaux  et  phy- 

MONTPELLIER  MÉDICAL.  -  -  Étude  expérimentale  de 
l’agglutination  du  micrococcus  melitensis  ;  sa 
valeur  diagnostique.  (G.  Vai.leï  et  L.  Rimuaud, 
11““  37  ot  38,  i.|  et  21  septembre  1913)- 
Tout  sérum  mélitococciqne  n’agglutine  pas  toutes  les 
races  du  micrococcus  melitensis.  Cette  constatation,  mise 
en  parallèle  avec  la  forte  agglutination  de  certaines  races 
de  micrococcus  mélitensis  par  des  sérums  normaux,  permet 
de  mettre  sérieusement  en  doute  la  spécificité  de  la 
.séro-agglutinatiou  du  micrococcus  melitensis  et  diminue 
considérablement  sa  valeur  par  le  diagnostic  de  la  méli- 
tococcie.  chez  riiomme. 

SEMAINE  MÉDICALE.  —  La  réaction  d’activation  du 
venin  de  cobra  ;  sa  fréquence  au  cours  des  maladies 
mentales  ;  sa  valeur  pronostique  chez  les  para¬ 
lytiques  généraux  et  les  déments  ijrécoces 
(JI.  Klipeki,  et  jrAïiiiKf-Picrrc  Weti.,  n"  41,  S  oc¬ 
tobre  1913). 

La  réaction  d’activation  du  venin  de  cobra  présente 
un  réel  intérêt  au  cours  des  affections  mentales.  Si  elle  ne 
peut  permettre  un  diagnostic  de  psychose,  étant  donnée 
sa  fréquence  au  cours  d’un  certain  nombre  d’autres 
maladies,  au  premier  rang  desquelles  il  convient  de  placer 
la  tuberculose  pulmonaire  ;  si  elle  ne  peut  fournir  un  argu¬ 
ment  absolu  en  faveur  de  tel  diagnostic  ou  de  tel  autre, 
sa  fréquence  inégale  au  cours  des  différentes  affections 
mentales  est  susceptible  de  lui  conférer  une  certaine 
valeur  .diagnostique.  En  effet,  elle  est,  rare  au  cours  des 
psychoses  à  forme  dépressive,  constante  au  cours  de  la 
m.inie  et  du  syndrome  de  Korsakov,  fréquente  au  cours 
de  la  paraly.sie  générale  et  de  la  .démence  précoce.  L’ab¬ 
sence,  chez  im  paralytique  général  ou  un  dément  précoce, 
du  caractère  activant  du  sérum  vis-à-vis  du  venin  de 
cobra  est  un  signe  révélateur  d’une  affection  arrivée  à 
une  période  très  avancée  de  son  cycle  morbide. 

OAZETTE  DES  HOPITAUX.  — .  La  valeur  actuelle  du  pneu¬ 
mothorax  artificiel  dans  le  traitement  de  la  tuber¬ 
culose  pulmonaire  (L.  RLxox,  n»  1 1  .S ,  1 6  octobre  1913). 
Le  pneumothorax  artificiel,  pratiqué  avec  l’appareil 
et  la  technique  de  Küss,  est  une  opération  facile  et  sans 
danger. 

Les  indications  sont  encore  difficiles  à  préciser.  En 
dehors  de  quelques  tuberculoses  unilatérales  à  marche 


aiguë,  l’indication  de  choix  semble  encore  être  la  caverne 
isolée  qui  ne  cesse  de  s’étendre  en  infectant  et  en  intoxi¬ 
quant  l’organisme.  Le  pneumothorax  pourra  être  complété 
par  la  thoracoplastie  et  par  le  décollement  pleuro-pariétal, 
si  les  adhérences  sont  irréductibles. 

Il  ne  faut  demander  au  pneumothorax  artificiel  que 
ce  qu’il  peut  donner  réellement,  c’est-à-dire  un  retard 
dans  l’évolution  de  la  maladie,  quelquefois  même  un 
arrêt  de  celle-ci.  Il  fait  gagner  du  temps.  Son  action 
retardataire  paraît  ressembler  à  celle  de  la  chirurgie 
palliative  dans  le  cancer. 

Le  pneumothorax  artificiel  est  un  traitement  d’excep¬ 
tion.  C’est  aussi  une  médication  provisoire,  utilisable  jus¬ 
qu’au  jour  où  la  thérapeutique  antituberculeuse  aura  fait 
des  progrès  sensibles  ;  elle  disparaîtra  vraisemblable¬ 
ment  d’elle-méme  à  ce  moment- 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  -  Les  formes  de  début  des 
cancers  du  côlon  (M.aïiiieu,  u®  41,  ii  octobre  1913). 
I,es  diverses  modalités  de  la  phase  initiale  des  cancers 
du  côlon  peuvent  se  résumer  dans  les  principaux  types 
suivants  :  les  uns  affectent  le  tableau  clinique  de  l’anémie 
pernicieuse  progressive  ;  d’autres  se  manifestent  par 
une  diarrhée  tenace,  par  des  phénomènes  de  colite  chro¬ 
nique,  ou  de  colite  subaigu-’-,  paroxystique,  ou  encore 
par  des  troubles  dyspeptiques  semblant  ainsi  une  origine 
gastrique  banale. 

LYDN  MÉDICAL.  —  Kystes  gazeux  de  l’intestin 
(P.  IlARjoxet  D.  Dupasqukr,  n®  41,  12  octobre  1913). 
I,e  kyste  gazeux  de  l’intestin  est  une  maladie  rare  et 
mal  connue.  En  opérant,  une  femme  de  soixante 
sept  ans  d’idcère,  on  trouva  toute  la  partie  infé¬ 
rieure  de  l’intestin  grêle  surmontée  sur  sa  face  anté¬ 
rieure  d’une  innombrable  quantité  de  vésicules  gazeuses 
accolées  les  unes  aux  autres,  ayant  l’aspect  d’une  série  dé 
bulles  de  savon  entrées  les  unes  dans  les  autres,  l.eur 
volume  variait  depuis  celui  d’un  grain  de  blé  jusqu’il 
celui  d’une  grosse  graine  de  rai.sin  ;  par  place  elles  "for^ 
niaient  même  de  véritables  grappes. 

GAZ.  MED.  DE  NANTES.  —  Traumatisme,  paraplégie  et 
dysthénie  périodique  (R.  BEXoxet  P.  Denis,  r°4r, 
1 1  octobre  1913). 

Un  individu  subit  des  traumatismes  multiples  le 
12  décembre  1910.  Le  quinzième  jour,  apparaissent  des 
plaies  dans  la  région  lombaire  et  des  troubles  sphine 
tériens.  Après  la  consolidation  d’une  fracture  du  fémur 
survient  une  phlébite  double  et  après  guérison  de  la 
phlébite  (avril  1911),  s’installe  une  paraplégie  avec 
déformation  des  pieds  en  varus  équin.  En  novembre  191 1, 
les  plaies  des  reins  et  les  troubles  sphinctériens  sont 
guéris,  mais  la  paraplégie  persiste.  En  février  1912,  le 
malade  présente  des  phénomènes  d’excitation  maniaque 
avec  violences  ;  on  le  place  à  l’asile  le  29  mai.  A  l’exameil 
somatique,  paraplégie  complète  flasque,  réflexes  rotuliens 
faibles,  mais  nets,  pas  de  troubles  sphinctériens,  pas  de 
clonus,  pas  de  Babinski.  L’examen  de  l’état  mental 
révèle  de  l’hypomanie  avec  irritabilité  très  marquées, 
chants,  rires,  idées  de  grandeur,  attendrissement,  colères; 
violences.  Le  malade  paraît  abattu  par  intervalles.  Au 
point  de  vue  somatique,  l’hypocondrie  ou  hystérie  trau¬ 
matique  n’est  pas  en  cause.  Il  ne  saurait  être  question  non 
plus  de  paralysie  d’origiue  médullaire.  Il  semble  qu’on 
se  trouve  simplement  en  présence  de  pieds  bots  jihlébi- 

Au  point  de  vue  psychique, \c  blessé  a  probablemeiit  fait 
de  l’asthéno-manie  secondaire  traumatique. 

Au  point  de  vue  médico-légal,  il  faut  faire  remarquer 
la  faiblesse  de  l'indemnité  obtenue  par  le  blessé  :  1  400  fr. 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


BEVUE  GÉNÉRALE  D’OPHTALMOLOGIE.  —  Il  reste  bien  en¬ 
tendu  que  le  métal  désigné  par  les  chimistes  sous  le 
nom  de  plomb  n’est  pas  magnétique  mais  le  «  plomb 
de  chasse  »  peut  être  'magnétique. 

Une  malade  reçoit  un  coup  de  fusil  dans  la  région 
orbitaire  droite  à  l’âge  de  quatre  ans.  L’oeil  est  perdu. 
Au  cours  de  son  existence,  elle  présente  des  abcès  à  répé¬ 
tition  dans  la  zone  traumatisée.  «  Quarante  ans  après 
l’accident,  la  radiographie  nous  révèle  l’existence  de 
nombreux  plombs  situés  dans  la  région  péri-orbitaire 
droite.  Guidé  par  cette  donnée'  souvent  répétée  par 
le  professeur  Rollet  que  les  chasseurs  du  village  em¬ 
ployaient  beaucoup  autrefois  et  utilisent  encore  aujour¬ 
d’hui  de  la  grenaille  de  fonte  pour  charger  leurs  car¬ 
touches,  nous  soumettons  cette  malade  à  l’électro-aimant 
géant  et  immédiatement  la  peau  de  la  paupière  supé¬ 
rieure  sè  trouve  soulevée  et  attirée». 

ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS.  —  La  localisation 
initiale  de  la  tuberculose  pulmonaire  chez  l’en¬ 
fant  et  son  évolution  par  étapes  vers  le  sommet 
(Ch.  Leroux,  n»  9,  .septembre  1913). 

Chez  le  nourrisson  et  le  jeune  enfant,  ce  n'est  pas  vers 
le  sommet,  mais  vers  la  base  ou  la  partie  moyenne  des 
poumons  qu’il  faut  chercher,  dans  la  majorité  des  cas, 
le  foyer  primitif  d’inoculation  de  la  tuberculose  ;  l’exa¬ 
men  clinique  étant  insuffisant,  les  signes  physiques 
manquent  le  plus  souvent,  il  faut  avoir  recours  à  la 
radiographie  ou  à  la  radioscopie. 

Par  suite  du  manque  de  résistance  de  l’enfant  du 
premier  âge  à  la  tuberculose,  ce  n’est  qu’à  partir  de 
deux  ans  qu’on  peut  suivre  l’évolution  de  la  tuberculose 
ganglio-pulmonaire  qui  se  fait  presque  toujours  par 
trois  étapes,  rapides. ou  lentes  : 

a)  Infection  pulmonaire  à  la  base,  partie  moyenne 
ou  plus  rarement  sommet  ;  adénopathie  similaire, 
d’abord  unilatérale,  puis  bilatérale  ;  b)  Phase  d’adéno¬ 
pathie  trachéobronchique  ;  c)  Phase  de  réintection  du 
sommet  et  évolution  classique  de  la  tuberculose  pulmo¬ 
naire  chronique. 

ARCHIVES  D’ANTHROPOLOGIE  CRIMINELLE.  —  La  paresse 
pathologique,  essai  de  sociologie  clinique  (Haury, 
no“  236-237,  15  août-15  septembre  1913). 

Il  ..existe  une  PAltESSE  physioeogique  passagère, 
d’origine  physique  ou  mentale,  et  qui  est  une  paresse 
instinctive  et  naturelle.  C’est  la  paresse  du  fatigué, 
simple  moyen  de  défense  organique  ou  psychique  : 
tous  les  fatigués  risquent  d’être  considérés  en  passant 
comme  des  paresseux. 

Il  existe  une  PARESSE  p.aïhoeogiquE  due  à  deux 
sortes  de  troubles  troubles  de  l'organisme  physique  et 
troubles  des  fonctions  directrices  des  activités  de  relation. 

■  La  première  des  variétés  renferme  une  grande  quan¬ 
tité  de  catégories  de  paresseux.  Elle  va,  en  effet,  de 
la  paresse  du  convalescent  et  de  la  paresse  prémonitoire 
d’une  maladie  à  la  paresse  qu’on  rencontre  si  souvent 
dans  les  maladies  chroniques.  C’est  la  paresse  de  Valjaibli. 
Certaines  insuffisances  organiques,  viscérales  ou  glan¬ 
dulaires,  créent  même  une  sorte  de  paresse  spécifique. 
L’autre  variété  de  paresse  pathologique,  due  à  des 
troubles  des  fonctions,  directrices  des  activités  de  rela¬ 
tion,  serait  dans  les  affections  nerveuses  et  mentales  qui 
provoquent,  mais  alors  comme  symptôme  unique  ou, 
en  tout  cas,  prépondérant  de  la  paresse,  c’est-à-dire 
un  ralentissement  plus  ou  moins  marqué  dans  les  fonc¬ 
tions  psychomotrices.  On  se  trouve  là  eu  présence  d’une 
véritable  paresse  spécifique  et  c’est  le  cas  pour  des  affec¬ 
tions  assez  variées  des  organes  nerveux  centraux. 


Parmi  ces  malades,  les  uns  font  de  la  paresse  passagère 
d’autres,  de  la  paresse  habituelle,  c’est-à-dire  plus  ou 
moins  chronique. 

ARCHIVES  DE  MÉDECINE  EXPÉRIMENTALE.  —  Un  cas 
d’épanchement  puriforme  aseptique  de  la  plèvre 
avec  éosinophiles  (J.  Baur,  L.  Lévy  et  M.  Pét- 
zEtakis,  n"  5,  septembre  1913). 

L’éosinophilie  pleurale  a  depuis  quelques  années 
attiré  et  retenu  l’attention  des  observateurs.  Dans  le 
cas  relaté  par  MM.  Baur,  Lévy  et  Pétzétakis,  il  s’agissait 
d’un  liquide  d’emblée  puriforme,  à  telle  enseigne  «  qu’au 
premier  abord  nous  avons  craint  une  pleurésie  puru¬ 
lente  compliquant  une  pneumopathie  aiguë  ;  la  courbe 
thermique  des  premiers  jours,  avec  ses  grandes  oscilla¬ 
tions,  n’était  pas  pour  nous  faire  rejeter  cette  opinion». 
L’examen  microscopique  seul,  en  mettant  en  évidence 
l’existence  d’éléments  cellulaires  à  protoplasmas  et 
à  noyaux  intacts,  et  l’absence  complète  de  microbes, 
écarta  toute  idée  de  suppuration  véritable.  Il  faut  retenir 
en  second  lieu  le  pourcentage  des  éléments  blancs  de 
ce  liquide  montrant  une  éosinophilie  massive  se  chiffrant 
par  95  p.  100. 

«  La  modalité  éosinophilique  des  épanchements 
puriformes  aseptiques  de  la  plèvre  constitue  un  fait 
qui,  à  notre  connaissance,  n’a  été  que  très  rarement 
observé,  et  c’est  là,  pensons-nous,  un  des  traits  les  plus 
saillants  de  notre  observation.  En  dépouillant  à  ce 
point  de  vue  les  différents  travaux  publiés  en  France, 
nous  n’avons  relevé,  sur  un  total  de  39  observations, 
que  deux  fois  l’existence  d’épanchement  puriforme 
aseptique  à  éosinophiles». 

L’ENCÉPHALE.  —  Sur  un  syndrome  peu  connu.  La 
rigidité  paralysante  de  l’état  de  veille.  Contribu¬ 
tion  à  l’étude  du  ii  syndrome  lenticulaire  »  (S.  Da- 
viDENKOF,  n'’  9,  10  septembre  1913). 

Chez  un  enfant  de  quinze  ans,  M.  Davidenkof  a  observé 
des  troubles  nerveux  rappelant  en  partie  la  maladie 
curieuse  décrite  récemment  par  S.  A.  'Wilson  {lievue 
neurologique,  1912,  u“  4)  sous  le  nom  de  «dégénération 
lenticulaire  progressive,  maladie  nerveuse  familiale  asso¬ 
ciée  à  la  cirrhose  du  foie»,  syndrome  qu’explique  un 
processus  d’atrophie  symétrique  et  extra-pyramidal 
siégeant  dans  les  noyaux  lenticulaires  et  dans  les  noyaux 
caudés. 

Le  jeune  malade  présentait  en  effet  de  la  raideur 
musculaire  sans  paralysie  vraie,  du  tremblement  très 
rythmique  et  un  peu  intentionnel,  de  la  lenteur  extra¬ 
ordinaire  des  mouvements,  de  l’impossibilité  de  pro¬ 
longer  un  effort,  de  l’absence  des  signes  pyramidaux 
directs,  de  .la  conservation  de  la  fonction  des  muscles 
extrinsèques  des  yeux  et  des  réflexes  cutanés,  des  atti¬ 
tudes  caractéristiques  des  mains,  une  euphorie  marquée. 

Mais  la  grande  périodicité  du  syndrome  distingue  ce 
cas  de  la  maladie  de  Wilson,  car  chez  le  malade  de  M.  Da¬ 
videnkof,  tous  les  phénomènes  morbides  sont  transitoires, 
disparaissant  régulièrement  après  le  sommeil  pour 
s’installer  de  nouveau  après  quelques  minutes  de  veille. 
Il  s’agit,  sans  doute  d’une  combinaison  du  syndrome 
lenticulaire  et  du  syndrome  d’Erb. 

ARCHIVES  DE  NEUROLOGIE.  -  Étude  sur  les  troubles 
mentaux  de  la  vieillesse  (H.  Damaye,  vol.  III,  1 1»  sé¬ 
rie,  no  3,  septembre  1913). 

Le  trouble  mental  de  la  vieillesse  n’est,  au  moins  le 
plus  souvent,  qu’un  élément,  une  fraction  d’un  ensemble 
de  lésions  atteignant,  à  des  degrés  divers,  tous  les  organes 
du  corps  ou  plusieurs  de  ceux-ci. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  PÉDIATRIE 

Séance  du  14  octobre  1913. 

Grande  azotémie  passagère  au  cours  d’une  néphrite 
aiguë.  —  MM.  Nobécourt,  Milhit  et  Bidot.  —  Une 
fillette  de  7  ans  et  demi  a  eu,  un  mois  auparavant,  une 
néphrite  aiguë  impétigineuse  qui  a  rapidement  guéri. 
Elle  entre  à  l'hôpital  pour  une  nouvelle  néphrite  aiguë 
hématurique  de  cause  indéterminée.  Elle  est  dans  un 
état  grave.  Le  sérum  contient  68», 17  d’urée  par  litre. 
La  malade  est  dans  la  torpeur  et  l'asthénie  ;  elle  vomit 
à  la  moindre  ingestion  de  liquide,  il  y  a  de  la  fièvre  ; 
on  pense  un  moment  à  une  néphrite  du  début  de  la 
dothiénentérie,  diagnostic  rapidement  éliminé  par  le 
séro-diagnostic,  l'hémoculture  et  l’évolution.  L'azotémie 
ne  s’accompagne  ni  de  chlorurémie,  ni  de  troubles  cardio¬ 
vasculaires. 

Au  bout  de  quelques  jomrs,  les  symptômes  s’atténuent 
et  l’urée  sanguine  diminue  progressivement  :  0,83,  0,22, 
neuf  et  vingt  jours  après  le  taux  maximum. 

L'épreuve  de  l’azotémie  provoquée,  faite  au  bout 
de  quatre  semaines,  a  déterminé  une  élévation  du  taux 
de  l'urée  sanguine  de  0,22  à  0,91.  Un  mois  plus  tard, 
il  ne  s’est  fait  aucune  rétention.  Cependant  encore 
actuellement  les  urines  contiennent  une  petite  quantité 
d’albumine  et  de  sang. 

Présentation  d’une  enfant  opérée  de  craniectomie 
décompressive.  —  MM.  Guinon,  Ripard  et  de  Martei, 
présentent  une  fillette  qui  offre  un  bel  exemple  de  l’uti¬ 
lité  d'une  intervention  précoce  au  cours  des  accidents 
de  la  stase  papillaire,  et  elle  permet  de  souligner  l’effi¬ 
cacité  remarquable  de  la  craniectomie,  sans  incision 
de  la  dure-mère. 

L’enfant  fut  prise  en  décembre  1911  d’une  cécité 
liée  à  une  stase  bilatérale  de  la  pupille. 

Sept  jours  après  le  début  des  accidents  apparents 
elle  fut  opérée  par  M.  de  Martel,  dès  le  lendemain  elle 
se  levait.  L’état  s’améliora  progressivement.  Actuel¬ 
lement  l’œil  est  presque  normal,  l’acuité  visuelle  très 
voisine  de  la  normale. 

MM.  DE  Mar-tee,  Terrien  insistent  sur  l’utilité  d’un 
examen  ophtahnoscopique  précoce,  l’œdème  papillaire 
ne  se  manifestant  que  très  tardivement  par  des  troubles 
fonctiomiels. 

Orchl-épididymite  de  nature  douteuse.  Hémiplégie 
ancienne.  —  MM.  Guinon  et  Maearte  présentent  un  ' 
petit  malade  âgé  de  6  ans  et  demi,  conduit  il  y  a  quel¬ 
ques  jours  à  la  consultation  de  Bretonneau  pour  une  hémi¬ 
plégie  ancienne  qui  paraît  être  consécutive  à  une  polio¬ 
myélite. 

Au  cours  de  l’examen,  on  découvre  une  augmentation 
de  volume  notable  du  testicule  droit.  Le  testicule,  d’mie 
indolence  absolue,  est  du  volume  d’une  grosse  noisette, 
bosselé,  à  surface  irrégulière,  sans  hydrocèle,  sa  con¬ 
sistance  est  dure.  Comme  il  n’existe  aucun  stigmate 
d’hérédo-sypbilis,  le  Wassermann  étant  négatif,  il  paraît 
difficile  de  rattacher  la  lésion  à  la  tuberculose  ou  à  la 


syphilis.  Le  petit  malade  a  reçu  dix  injections  mercu¬ 
rielles  qui  ont  modifié  notablement  la  consistance  de 
la  tumeur. 

M.  Variot  montre  un  enfant  atteint  de  lipomes  symé¬ 
triques  de  ,1a  région  plantaire.  —  M.  d’AsTROS  rapporte 
ime  observation  d’hydronéphrose  congénitale  remar¬ 
quable  par  son  volume  qui  avait  déterminé  une 
distension  considérable  de  l’abdomen  ;  la  ponction  per¬ 
mit,  grâce  à  l’analyse  chimique  du  liquide,  de  poser 
le  diagnostic  et  de  pratiquer  l’ablation  de  la  tumeur. 

M.  Lesné  conseille,  chez  l’enfant,  d’administrer  le 
sérum  artificiel  chloruré  ou  glucosé  par  la  voie  rectale, 
suivant  la  méthode  de  Murphy,  c’est-à-dire  goutte  à 
goutte.  Le  rectum  absorbe  aussi  rapidement  que  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané  les  solutions  chlorurées  oii  glu- 
cosées  ;  l’injection  lente  intrarectale  présente  les  avan¬ 
tages  de  l’injection  sous-cutanée  et  n’en  a  pas  les  incon¬ 
vénients.  La  tolérance  est  parfaite,  même  au  cas  de 
diarrhée.  Cette  méthode  a  donné  d’excellents  résultats 
dans  les  entérites,  les  vomissements  cycliques,  l’ana¬ 
phylaxie  alimentaire  aiguë  et  la  fièvre  typhoïde.  A  l’ac¬ 
tion  favorable  d’ordre  général,  on  peut  ajouter  une 
action  thérapeutique  en  administrant  en  même  temps 
que  le  sérum  artificiel,  soit  de  l’urotropine,  soit  de 
l’adrénaline. 

MM.  Guinon,  Ribadeau-Dumas  reconnaissent  les 
bons  résultats  obtenus  avec  les  lavages  d’intestin. 

M.  Marfan  rappelle  les  dangers  des  lavages  d’intestin 
pratiqués  avec  des  quantités  trop  considérables  de 
liquide. 

M“  Nageotte  rapporte  l’observation  d’une  appen¬ 
dicite  à  symptômes  anormaux  chez  une  enfant. 

M.  Ribadeau-Dumas  rapporte  une  observation 
d’hypertrophie  du  thymus  traitée  par  la  radiothérapie 
qui  permit  d’obtenir  une  guérison  rapide  des  accidents 
respiratoires  ;  les  caractères  expiratoires  et  inspiratoires 
de  la  dyspnée  ne  paraissent  pas  fournir  une  indication 
précise  sur  l’origine  thymique  des  accidents. 

De  la  rétention  d’urine  et  de  quelques  autres  symp¬ 
tômes  du  stade  algü  de  la  paralysie  Infantile.  — 
MM.  Georges  Schrëiber  et  d’Aeeaines  ont  eu  l’occa¬ 
sion  d’observer,  au  mois  d’août,  à  la  crèche  dirigée  par 
M.  Nobécourt,  un  nourrisson  de  9  mois  et  demi,  atteint 
d’une  paralysie  infantile  dont  le  début  fut  caractérisé 
pgr  certains  symptômes  passés  sous  silence  dans  les 
descriptions  classiques  et  qui  méritent  de  retenir  l’atten¬ 
tion,  vu  leur  fréquence  relative. 

Ces  symptômes  furent  :  l'hyperestUsie,  l’hypersé¬ 
crétion  sudor  ale,  la  constipation  surtout  la  rétention 

d’urine.  Celle-ci  a  été  observée  dans  un  sixième  des 
cas  rassemblés  par  l’un  des  auteurs  en  1911.  Elle  dure 
parfois  plusieurs  jours  et  peut  nécessiter  le  cathété¬ 
risme.  Elle  disparait,  en  général,  dès  l’apparition  des 
paralysies;  cependant  chez  -le  nourrisson  dont  il  est 
question,  elle  est  survenue  à  la  suite  des  troubles  moteura 
G.  Paisseau. 


REVUE  DES  CONGRÈS 


XXVIe  CONGRÈS  DE  L'ASSOCIATION  FRANÇAISE 
DE  CHIRURGIE 

Tenu  à  Paris,  du  6  au  ii  octobre  1913 

Le  26“  Congrès  de  Association  française  de  chirurgie 
s’est  ouvert  à  Paris,  le  6  de  ce  mois,  sous  la  présidence 
du  P'  Kirmisson.  M.  Kinnisson  a  traité  dans  son  discours 


d’ouverture  de  la  chirurgie  orthopédique  ;  sous  une  forme 
très  littéraire  et  très  goûtée,  il  a  retracé  l’histoire  des 
maîtres  de  l’orthopédie  :  Lorenz,  Audry,  Pravaz,  Dupuy- 
treu  et  celle  d’illustres  disgraciés  —  du  corps  sinon  de 
l’esprit  —  depuis  Tyrtée  et  Esope  jusqu’aux  trois  illustres 
boiteux  qui  enjambèrent  un  siècle,  en  enjambant  le  pas¬ 
sage  entre  le  xvin»  et  le  xix«  siècle  :  Talleyrand,  Walter 
Scott  et  Byron. 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite) 


Le  premier  sujet  inscrit  à  l’ordre  du  jour  du  Congrès 
était  le  Traitement  curatif  des  ankylosés  par  la 
méthode  sanglante. 

Dans  son  rapport  sur  cette  question,  M.  Amédée 
Baumgartner  (Paris)  étudie  les  méthodes  thérapeutiques 
en  général,  les  indications  opératoires  et  les  résultats 
généraux. 

Il  n'envisage  sous  le  nom  d’opérations  curatives  que 
celles  destinées  à  donner  la  mobilité  dans  l’articulation 
elle-même  et  élimine  toutes  celles  ayant  pour  but  de 
créer  une  néartlirose  péri-articulaire  ou  à  distance. 

Les  différentes  opérations  destinées  à  la  cure  radicale 
et  sanglante  des  ankylosés  peuvent  être  représentées 
dans  le  tableau  suivant  : 

1  °  Résections  : 

a.  Résection  simple  articulaire  ou  semi-articulaire. 

b.  Résection  avec  luxation  temporaire  des  os. 

c.  Arthrolyse. 

2°  Interposition  de  corps  étrangers  : 

a.  Corps  étrangers  inorganiques  (argent,  or,  étain,  etc.)  ; 

b.  Corps  étrangers  organiques  (caoutchouc,  bau¬ 
druche,  etc.)  ; 

c.  Interposition  de  parties  molles  à  lambeaux  pédi- 
culés  (muscle,  tendon,  aponévrose,  cartilage)  ; 

4“  Transplantation  de  tissus  simples  (séreuses,  graisse, 
aponévrose,  périoste,  cartilage)  ; 

5“  Greffes  articulaires  : 

fl.  Greffes  semi-articulaires  ; 

b.  Greffes  d’articulation  sans  capsule  ni  synoviale  ; 

c.  Greffes  d’articulations  totales. 

1°  L’interposition  de  corps  étrangers  organiques  ou 
non  ne  compte  que  de  rares  succès  et  est  presque  totale¬ 
ment  abandonnée  d,é  nos  jours. 

2°  Les  interpositions  de  tissus  vivants  ont  été  faites 
tout  d’abord  avec  le  tissu  musculaire  et  eu  vue  de  ré¬ 
tablir  la  mobilité  de  la  mâchoire  et  la  mobilité  de  la 
hanche  dans  l’ankylose  double  où  l’ankylose  est  toujours 
vicieuse  ;  plus  tard  Nélaton,  Quénu,  Delbet,  Kirmisson 
étendirent  l’interposition  musculaire  au  coude,  à  d’autres 
articulations. 

Les  résultats  obtenus  ont  prouvé  que  le  muscle  inter- 
posç  après  résection  empêche  la  soudure  des  fragments 
et  maintient  une  nouvelle  cavité  articulaire.  Sur  27 
observations  réunies  par  Hupnier,  la  mobilité  de  la 
néarthrose  a  persisté  26  fois  ;  dans  le  seul  cas  de  récidive, 
il  y  avait  eu  infection  de  la  plaie  et  sphaeêle  du  lambeau 
musculaire  interposé. 

Reiner,  sur  23  résections  avec  interposition  muscu¬ 
laire  n’a  que  deux  récidives  :  une  par  myosite  ossifiante  ; 
une  par  formation  de  cal  aux  dépens  du  périoste  con- 

Quand  le  tissu  musculaire  manque  au  voisinage  de 
l’articulation,  force  est  au  chirurgien  d’employer  un 
autre  tissu  :  lambeau  pédiculé  de  peau,  interposé  dans 
deux  cas  avec  succès'  par  Gluck  après  résection  du  con- 
dyle  de  la  mâchoire  inférieure  ;  —  ligament  articulaire 
antérieur  ou  encore  large  lambeau  tendineux  emprunté 
au  triceps,  interposés  tous  deux  par  Quénu  avec  succès 
dans  2  cas  d’ankylose  du  coude  ;  —  lambeau  pédiculé 
fibro-graisseux  interposé  enfin  par  Murphy  en  vue  de 
créer  xme  bourse  séreuse,  mais  dont  les  résultats  sou¬ 
vent  satisfaisants  sont  contre-balancés  en  partie  par  la 
tendance  au  sphacèle  et  à  la  nécrose,  particulière  au 
lambeau  de  cette  nature. 

3®  En  regard  des  interpositions  de  lambeaux  pédi- 
culés,  ont  été  essayées  les  Interpositions  de  lambeaux 
libres  de  tissus  vivants  ou  conservés,  véritables  trans¬ 


plantations  :  transplantations  à.’ aponévrose  avec  Putti 
qui,  sur  22  opérations  compta  22  succès  ;  de  tissu  cellulo- 
adipeux  avec  Chaput  (3  opérations,  3  succès)  ;  de  périoste 
avec  Hoffmann  qui  n’observa  jamais  de  réaukylose  ; 
transplantations  de  séreuses  encore  (péritoine,  sac  her¬ 
niaire,  paroi  d’hydrocèles,  membrane  amniotique)  avec 
Kolaezek,  Schmertz,  etc.,  et  suivies  eu  général  de  résultats 
très  satisfaisants  ;  transplantations  de  cartilage  enfin 
avec  Tuf  fier  et  Judet  et  ayant  donné  mêmes  résultats. 

4®  Judet,  expérimentalement,  Lexer,  Kuttner,  Vau- 
ghan,  Buchmann,  Pierre  Duval,  chez  l’homme,  pra¬ 
tiquèrent  enfin  la  greffe  de  l’articulation  réduite  à  ses 
surfaces  articulaires  ou  complète  avec  synoviale  et  liga¬ 
ments.  Les  éléments  cellulaires  du  segment  articulaire 
greffé  subissent  une  nécrobiose  lente,  ■  progressive  et 
totale,  mais  eu  même  temps  s’édifie  un  os  nouveau 
qui  se  calque  sur  le  segment  greffé.  ïuffier  a  démon¬ 
tré  que  cette  question  de  la  vitalité  du  greffon  est 
d’un  médiocre  intérêt  chirurgical  et  qu’elle  est  primée 
par  les  résultats  fonctionnels  des  greffes  ;  or  sur  8  cas, 
nous  comptons  jusqu’ici  3  succès  (2  cas  de  Lexer,  i  de 
Pierre  Duval)  et  5  insuccès. 

5“  Les  résections  articulaires  simples  ont  donné  et 
donnent  encore  pour  qui  eu  possède  bien  la  pratique  et 
les  soins  post-opératoires  d’assez  bon  résultats. 

h’arthrolyse,  la  résection  économique  trochléiforme, 

V ostéotomie,  énarthrodiale  de  l’aukylose  tendent  au¬ 
jourd’hui  à  remplacer  les  résections  étendues  ;  on  les 
fera  suivre  de  l’excision  soignée  des  tissus  sclérosés  péri- 
articulaires.  On  les  combinera  à  l’interposition  avec  du 
muscle,  de  l’aponévrose,  du  périoste  ou  la  transplan¬ 
tation  périostée  ou  cartilagineuse. 

Les  indications  et  contre-indications  générales  à  la 
cure  radicale  et  sanglante  sont  tirées  de  l’âge,  la  pro¬ 
fession,  l’état  général  des  malades,  de  la  nature,  de  la 
forme  et  de  la  durée  de  l’ankylose. 

Chez  les  enfants,  contre-indications  des  résections 
larges  ;  l’âge  moyeu  de  la  cure  radicale  étant  de  dix-huit 
à  trente  ans. 

L’absence  de  maladie  en  évolution,  telle  que  tuber¬ 
culose  ou  syphilis,  est  encore  une  des  conditions  de¬ 
mandées  ijour  intervenir  avec  le  maximum  de  succès. 

La  nature  de  la  maladie  causale  (blennorragie,  tuber¬ 
culose,  traumatisme)  indiquera  si  l’extirpation  doit 
porter  plus  spécialement  sur  les  os  seuls  ou  sur  les  tissus 
péri-articulaires. 

Jamais  on  n’interviendra  avant  V extinction  complète 
du  processus  pathologique  qui  a  amené  l'ankylose. 

Enfin  l’indication  de  la  cure  radicale  se  tire  du  fait 
de  la  position  du  membre  ankylosé.  En  face  d’une  anky¬ 
losé  eu  bonne  position,  faut-il  proposer  la  cure  radicale 
pour  obtenir  la  mobilité?  En  face  d’une  ankylosé  vi¬ 
cieuse,  faut-il  intervenir  pour  redresser  le  membre  ou 
bien  faut-il  viser  à  réclamer,  là  aussi,  la  mobilité  ?  Ces 
problèmes  sont  délicats.  L’ankylose  de  la  mâchoire, 
l’ankylose  bilatérale  de  la  hanche  commandent  pour 
ainsi  dire  toujours  l’intervention  parce  qu’elles  sont,  non 
seulement  des  ankylosés  vicieuses,  mais  encore  qu’elles 
constituent  des  infirmités  graves  compromettant  l’exis¬ 
tence  même  des  sujets  qui  en  sont  porteurs. 

Au  membre  supérieur,  la  recherche  d’une  mobilité 
adéquate  à  une  bonne  fonction  justifie  l’intervention 
sanglante. 

Au  membre  inférieur,  la  cure  radicale,-  sanglante,  d’ime 
auky  lose  en  bonne  position  ne  peut  être  généralisée  :  on 
risque  d’échouer  et  de  voir  diminuer  la  solidité  qui  l’em¬ 
porte  ici  sur  la  mobilité  préopératoire  du  membre.  En 
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face  d’une  ankylosé  vicieuse  de  la  hanche,  du  genou,  dans 
certains  cas  favorables,  peut-être  serait-il  permis  de 
tenter  une  opération  économique  qui,  redressait  le 
membre,  tout  en  rendant  quelques  mouvements  à  l’arti¬ 
culation  ankylosée. 

M.  Denucé  (Bordeaux),  second  rapporteur,  étudia 
les  procédés  sanglants  de  cure  radicale  applicables  aux 
ankylosés  de  chaque  articulation  en  particulier.  Il  passa 
successivement  en  revue  les  méthodes  expérimentées 
pour  la  mâchoire  inférieure,  l’épaule,  le  coude,  le  poignet 
et  les  doigts,  la  hanche,  le -genou  et  le  pied.  Le  cadre  de 
ce  compte-rendu  nous  empêche  de  résumer  ici  toutes  les 
techniques  opératoires  préconisées  dans  chaque  cas 
particulier. 

Dans  la  discussion  qui  suivit,  MM.  Bœckel,  ’Vallas, 
Roux  (de Lausanne), Delagenière,  Doyen  préconisèrent 
la  résection  large  sans  interposition  (les  tissus  interposés 
sont  voués  à  la  résorption)  MM.  Tubby  et  Bérard  se 
montrèrent  plutôt  partisans  de  l’interposition.  M.Willems 
(Gand)  défendit  seul  la  mobilisation  post-opératoire 
précoce,  combattue  au  contraire  par  JI.  Cajipenon  et 
la  plupart  des  orateurs.  Au  surplus,  les  principes  elas- 
siqnes  triomphèrent  et  tout  le  monde  fut  d’avis  qu’au 
membre  inférieur,  e’est  la  solidité  d’un  appui  bien 
équilibré  qu’il  faut  rechercher  et  que  Vostéotomie  sous- 
trochantérienne,  négligée  par  Baumgartner  comme  étant 
un  procédé  para-articulaire,  reste  néanmoins  le  procédé 
de  choix  en  cas  d’ankylose  vicieuse  de  la  hanche  et  au 
membre  supérieur  les  ankylosés  invétérées  en  mauvaise 
position  relèvent  de  la  résection  simple  ou  non  :  toutes 
ehoses  que  l’on  savait  déjà  et  que  M.  Savariaud  résuma 
avec  beaucoup  de  sens  ne  se  plaçant  qu’au  point  de  vue 
de  la  pratique  JouTualière. 

Le  second  sujet  à  l’ordre  du  jour  portait  sur  la  chirur¬ 
gie  du  côlon  pelvien  (cancer  excepté). 

M.  Pierre  Duvae  (Paris),  dans  .son  rapport,  en  étudie 
la  technique  opératoire.  L’étude,  très  aijprofondie,  à  laquelle 
il  se  livre  de  l’anatomie  chirurgicale  du  côlon  pelvien,  lui 
permet  d’ores  et  déjà  de  classer  les  dispositions  variées  de 
ce  segment  du  gros  intestin  sons  deux  types  principaux  : 
le  côlon  long  et  mobile,  le  côlon  court  et  plaqué  dans  la 
mbitié  gauche  du  bassin.  De  cette  division  anatomique 
découlent  des  conclusions  chirurgicales  fort  nettes  :  de 
Vanse  longue  et  mobile  la  chirurgie  sera  aisée,  aussi  facile 
que  celle  d’une  anse  grêle,  pourrait-on  dire  ;  l’extériori¬ 
sation  notamment,  et  toutes  les  manœuvres  consécu¬ 
tives,  en  seront  facilitées.  La  résection,  même  large, 
laissera  deux  bouts  coliques  qui,  malgré  leur  éloignement 
réciproque,  pourront  être  rapprochés  sans  tiraillement, 
suturés  à  plusieurs  places  de  bonne  invagination. 

Ti'anse  courte,  peu  mobile,  au  contraire,  conflue  les 
manœuvres  chirurgicales  au  petit  bassin  ;  l’extériorisa¬ 
tion  en  est  impossible,  toute  manœuvre  est  diffleile  et 
la  moindre  résection  laisse  deux  bouts  coliques  non  seule¬ 
ment  écartés  l’un  de  l’autre,  mais  que  l’on  ne  peut  facile¬ 
ment  rapprocher  pour  la  suture.  Toute  la  chirurgie  du 
côlon  pelvien  se  montre  donc  diminuée  par  la  longueur  et 
le  degré  de  mobilité  de  Pause  colique  et  tous  les  efforts  du 
chirurgien  devront  tendre,  dans  le  cas  d’anse  courte, 
peu  mobile,  à  suppléer  aux  condition  anatomiques 
mauvaises,  par  l’allongement  artificiel  du  méso,  à  ra¬ 
mener  l’anse  courte  au  type  de  l’anse  longue  afin  de 
rendre  les  manœuvres  de  résection,  suture,  faciles,  simples 
et  sûres. 

C’est  à  ce  but  qu’a  tendu  Pierre  Duval  en  étudiant 
dans  sa  thèse  inaugurale  et  en  vulgarisant  le  décollement 
pariétal  des  côlons  iliaque  et  descendant. 


La  localisation  certaine  des  lésions  implique  pour  le 
côlon  pelvien  proprement  dit  la  laparotomie  médiane  ; 
pour  le  côlon  iléo-pelvicn,  composé  du  côlon  iliaque 
fixe  et  du  commencement  du  segment  pelvien,  la  laparo¬ 
tomie  latérale. 

En  cas  de  localisation  incertaine,  d’abord  laparotomie 
médiane  et  si  celle-ci  montre  la  localisation  iléo-pelvicniie, 
fermeture  de  l’incision  médiane  et  laparotomie  latérale. 

Pierre  Duval  donne  ensuite  la  technique  des  diffé¬ 
rentes  opérations  portant  sur  les  segments  du  côlon 
pelvien:  colopexie  (par  le  procédé  qu’il  donna  en  1910 
avec  son  maitre  Quénu  dans  la  Revue  de  chirurgie),  colo- 
plicature,  colectomies. 

Ces  dernières  se  divisent  eu  colectomie  intra-abdomi¬ 
nale  suivie  de  colorraphie  complète  immédiate  (opération 
de  Reybard),  colectomie  intra-abdominale  précédée  de 
V établissement  d'un  anus  contre  nature  et  suivi  de  la  fer¬ 
meture  de  ce  dernier  (procédé  Baum-Schoffer-Wôllfler, 
dit  colectomie  en  trois  temps)  ;  colectomie  e.vtra-abdo- 
minale  dont  il  serait  fastidieux  de  décrire  ici  tous  les  pro¬ 
cédés  au  complet.  1,'e.vtériorisation  peut  se  faire  avec 
suture  de  l’anse  colique  et  de  sou  méso  au  péritoine 
pariétal  sans  section  immédiate  du  méso  (méthode  de 
Bloch),  avec  section  immédiate  du  méso  (méthode  de 
Mikulicz),  le  traitement  des  bouts  coliques  lors  de 
la  résection  après  extériorisation  varie  selon  chaque 
procédé  :  colorraphie  circulaire,  anus  passager,  suture 
des  demi-circonférences  postérieures  des  bouts  coliques 
l’un  à  l’autre  et  suture  à  la  peau  des  demi-circonférences 
antérieures  (Quénu  et  Duval,  A.  Schwartz). 

La  résection  colique  d'emblée  et  la  confection  d’un 
anus  contre  nature  in  situ  (méthode  de  Volkmann, 
modifiée  par  Paul  et  Hartmann)  a  l’avantage  d’être 
extra-abdominale  parce  que  rendue  extra-péritonéale  ;  la 
résection  avec  colorraphie  sur  tube  et  l’invagination 
colo-rectale  du  segment  invaginé  et  résection  intra- 
ano-rectale  (Mannsell-’rreudelenburg)  sont  des  procédés 
spéciaux  convenant  exclusivement  au  segment  inférieur 
du  côlon  pelvien. 

Les  indications  des  différentes  méthodes  de  colectomie 
se  peuvent  ainsi  résumer  :  la  méthode  en  plusieurs  temps, 
qui  est  une  méthode  de  sécurité,  convient  aux  malades 
à  cœur  et  à  reins  instables,  aux  intoxiqués  chroniques  ; 
elle  est  commandée  par  l’état  du  gros  intestin  et  les  trois 
conditions  qui  la  commandent  sont  :  la  réplétion  iiar  des 
matières  solides,  riinconséquence  trop  considérable  des 
deux  bouts  coliques,  le  cartonnage  des  parois  du  bout 
supérieur.  Chez  les  maigres,  lorsque  le  cœur  et  les  reins 
sont  bons,  lorsque  le  côlon  est  bien  vidé,  lorsque  le  bout 
supérieur  n’est  ni  trop  dilaté,  ni  trop  cartonné,  la  color- 
raphic  immédiate,  complète,  est  la  méthode  de  choix. 
Elle  convient  donc  aux  bons  cas,  aux  cas  faciles  et  douue 
de  magnifiques  succès.  Pour  les  cas  mauvais  ou  douteux, 
la  méthode  de  Bloch-Mikulicz  est  une  méthode  parfaite 
de  sécurité  et  qui  ne  compte  plus  ses  succès.  Aubourg 
décrit  à  la  suite  du  rapport  de  P.  Duval  l’exploration 
radiologique  du  côlon  pelvien  dont  Friedel  étudie  quel¬ 
ques  pages  plus  loin  l’exploration  endoscopique. 

Le  second  rapporteur,  M.  PATEE  (de  Lyon)  étudie  dans 
son  rapport,  toute  la  Pathologie  chirurgicale  du 
côlon  pelvien.  Il  étudie  successivement  les  lésions  trau¬ 
matiques,  les  malformations  congénitales,  les  vices  de 
position,  les  affections  inflammatoires  simples,  les  affec¬ 
tions  inflammatoires  spécifiques  et  les  tumeurs  bénignes 
(la  question  portait:  cancer  excepté)  du' côlon  pelvien. 
Nous  ne  pouvons  passer  ici  en  revue  ces  multiples  cha¬ 
pitres  ;  nous  retiendrons  seulement'  comme  original 
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l’intéressant  parallèle  que  le  rapporteur  établit,  dans  le 
résumé  oral  de  son  travail,  entre  la  pathologie  de  l’ap¬ 
pendice  à  droite  et  de  l’anse  sigmoïde  à  gauche  ;  simili¬ 
tude  pathogénique  et  symptomatique  à  siège  seulement 
différent.  Toute  l’étude  des  sigmoïdites  et  des  péri- 
sigmoïdites  est  faite  de  main  de  maître,  avec  la  compé¬ 
tence  toute  particulière  qui  désigna  du  reste  M.  Patel 
pour  ce  rapport. 

La  discussion  de  ces  rapports  [MM.  Ceci  (de  Pise), 
Roux  (de  Lausanne) ,  Doyen  (de  Paris) ,  Bérard  (de  Lyon)] 
se  réduisit  à  l’énoncé  de  cas  personnels  et  spéciaux,  plus 
ou  moins  intéressants,  et  manqua  remarquablement 
d’ampleur  et  de  statistiques. 

III.  La  dernière  question  à  l’ordre  du  jour,  le  traite¬ 
ment  des  plaies  du  crâne  par  petits  projectiles  fut 
traitée  au  point  de  vue  de  la  chirurgie  d’année  par  le 
D' Billet  du  Val-de-Grâce,  par  M.  Demoulin  (Paris),  au 
point  de  vue  de  la  pratique  civile.  On  peut  tirer  les  con¬ 
clusions  suivantes  du  rapport  de  M.  Demoulin  : 

Les  plaies  pénétrantes  du  crâne  par  balles  de  plomb, 
molles,  d'une  faible  pénétration,  s’accompagnent  d’es¬ 
quilles  à  l’orifice  d’entrée,  esquilles  qui  pénètrent  dans 
la  substance  nerveuse,  y  produisant  de  graves  lésions  ;  la 
balle  peut  ricocher  et  déterminer  de  nouveaux  dégâts.  Elle 
ne  ressort  qu 'exceptionnellement  du  crâne. 

Avec  les  revolvers  à  balle  blindée  (genre  Browning),  le 
trou  d'entrée  est  petit,  régulier,  creusé  à  la  vrille,  sans 
esquille  ;  la  balle  traverse  le  cerveau  presque  sans  laisser 
de  traces,  et  sort  du  crâne  en  produisant  un  orifice  esquil- 
leux,  mais  dont  les  fragments  font  saillie  à  la  face  externe 
du  crâne  (cône  de  soulèvement). 

ia  radiographie  ne  permet  pas  de  reconnaître  la  pré¬ 
sence  des  esquilles  intra-cérébrales. 

La  téléradiographie  (radiographie  prise  à  2  mètres  du 
crâne)  permet  de  déterminer  avec  une  précision  suffi¬ 
sante  la  situation  de  la  balle  par  rapport  au  squelette, 
en  supprimant  les  causes  d'erreur  dues  à  la  projection 
conique  de  la  radiographie  banale. 

En  présence  d'un  sujet  qui  vient  de  recevoir  une  balle 
dans  le  crâne,  il  faut  s'abstenir  de  toute  recherche  des¬ 
tinée  à  s'assurer  de  la  pénétration  de  la  balle,  désinfecter 
la  plaie  crânienne  à  la  teinture  d’iode  et  la  panser  pro¬ 
prement. 

Si  le  chirurgien  peut  intervenir  dans  des  conditions  de 
rigoureuse  asepsie,  il  devra  pratiquer  immédiatement 
la  trépanation  préventive  qui  permettra  de  déterger  le 
foyer  et  parfois  d’extraire  la  balle,  mais  il  ne  ïaut  pas 
dépasser,  dans  cette  recherche,  les  limites  de  la  zone  ner¬ 
veuse  contusionnée  et  dilacérée. 

Si  la  trépanation  préventive  n’a  pas  été  faite  et  en 
cas infection,  c’est  au  niveau  même  de  la  lésion  crâ¬ 
nienne  qu’il  faut  intervenir  par  une  large  trépanation 
qui  permettra!  dë  déterger  et  drainer  le  'foyer  dé  désor¬ 
ganisation  cérêbtale  en  voie  de  suppuration.' 

En  cas'de  toléhnièe  parfaite  du  projectile,  son  extrac¬ 
tion  secondaire  pèpt.  être  logiquement  tentée  à  condition 
qu’il  ne  soit  pas  trop  profondément  situé. 

Léd  abcès  cérébraux  profonds  en  tant  qu’accidents 
tardifs,  tout  comme  les  abcès  précoces,  ne  sont  pas  en 
rapport  avec  le  siège  du  projectile  et  leur  localisation 
précise  reste  difficile  ;  en  cas  d’imprécision,  il  faut  trépaner 
sur  la  cicatrice  de  l’orifice  de  trépanation. 

L’apparition  d’accidents  cérébraux  dus  à  des  projectiles 
tolérés  indique  formellement  l’opération  quand  il  s’agit 
d’un  projectile  accessible,  mais  les  lésions  cicatricielles 
du  trajet  creusé  par  la  balle  expliqueront  souvent  les 
déboires  tardifs  qui  suivejit  les  résultats  immédiats  les 


plus  brillants.  La  mortalité  générale  des  plaies  du  crâne 
par  petits  projectiles  ressort,  dans  la  pratique  civile, 
a  75  p.  100. 

A  la  suite  de  ces  rapports,  M.  le  P'  Lejars,  MM.  Imbert 
(Marseille),  Doyen  (Paris)  ont  rapporté  l’enseignement 
tiré  de  leur  pratique  personnelle  et  préconisé  l’agrandis¬ 
sement  à  la  pince  coupante  de  l’orifice  d’entrée,  de  façon 
à  permettre  la  toilette  minutieuse  du  foyer,  l'ablation 
des  esquilles,  et  souvent  l’ablation  de  la  balle  tombée 
entre  la  paroi  crânienne  et  la  dure-mère  (Lejars).  Il  faut 
être  prudent  dans  le  débridement  de  la  dure-mère  qu  i 
trop  largement  mené,  expose  toujours  à  la  hernie  céré¬ 
brale. 

IV.  De  nombreuses  communications  sur  des  sujets 
divers  ont  été  faites  au  Congrès  ;  nous  ne  retiendrons 
parmi  les  plus  importantes  et  les  plus  originales  que 
quelques-unes.  M.  O.  Laurent  (de  Bruxelles)  a  exposé 
les  enseignements  à  tirer  des  onze  mois  de  chirurgie  de 
guerre  qu'il  a  vécus  dans  les  Balkans,  M.  Arbuthnot 
Lane  (de  Londres) ,  invité  du  Congrès,  a  fait  une  lecture 
très  écoutée  sur  la  stase  intestinale  ;  anglais  à  l’esprit 
le  plus  français,  il  y  a  mêlé  l’humour.  M.  Pauchet 
(d’Amiens)  a  fait  une  communication  sur  la  place  de  choix 
que  doit  occuper  en  grande  chirurgie,  V anesthésie  locale 
suivant  la  méthode  de  Reclus  et  V anesthésie  régionale 
selon  la  méthode  de  Bier.  A  cette  occasion,  M.  Chevassu 
a  rendu  un  juste  hommage  aux  efforts  du  P'  Reclus  qui, 
après  avoir  été  à  la  peine  est  aujourd’hui  à  l’honneur, 
hommage  auquel  tous  les  auditeurs  se  sont  chaleureuse¬ 
ment  associés  par  d’unanimes  applaudissements. 

A  citer  encore  la  magistrale  communication  du  P'  Le 
Dentu  sur  les  embolies  pulmonaires  non  septiques  consé¬ 
cutives  aux  interventions  sanglantes  sur  les  veines 
variqueuses  ;  considérations  sur  la  méthode  thrombo- 
sante  ;  celle  de  MM.  Chevassu  sur  l'importance  du  dosage 
de  l'urée  du  sang  avant  toute  opération  et  sur  la  constante 
d’Ambard  permettant  de  dépister  à  coup  sûr  les  uré¬ 
miques  latents  ;  celles  de  M.  Walther  sur  l'appendicite 
et  la  résection  large  du  foie  ;  du  P'  Hartmann  enfin  sur 
l'opération  élargie  dans  le  cancer  du  rectum. 

Tel  est,  très  résumé,  le  bilan  du  26®  Congrès  français 
de  chirurgie  qui  vient  de  fermer  ses  assises  après  toute 
une  semaine  entière  de  discussions  et  de  travaux. 

G.  Kuss. 

CONGRÈS  DE  MÉDECINE  DE  LONDRES 
SECTION  DE  PSYCHIATRIE 

La  radiumthéraple  des  affections  mentales  aiguës. 

MM.  H.  Dominici,  L.  Marchand,  H.  Chéron  et  le 
F'  Petit  (d’Alfort),  ont  poursuivi  à  la  Maison  nationale 
de  Charenton  des  essais  relatifs  à  l’action  du  radium 
sur  certaines  maladies  mentales  aiguës. 

Ils  sobt  intervenus  sur  des  femmes  atteintes  d’affec¬ 
tions  graves,  tangentes  à  la  chronicité,  et  pour  lesquelles 
rien  ne  permettait  d’espérer  une  évolution  rapide  et 
spontanée  vers  la  guérison. 

Dans  une  première  série  d’essais,  il  ont  injecté  quoti¬ 
diennement  2  microgrammes  de  bromure  de  radium, 
c’est  à  dire  2/0.000  de  milligramme  en  solution  dans 
du  sérum  isotonique,  injections  pratiquées  sous  la  peau 
de  la  face  externe  de  la  cuisse.  Aucun  autre  traitement 
ne  fut  institué.  La  plupart  des  malades  ont  reçu  30  injec¬ 
tions  successives,  sans  aucune  espèce  d’accident  local. 

Une  deuxième  série  de  malades  ont  été  soumises  à  des 
injections  de  sérum  radio-actif  provenant  d’un  cheval 
ayant  reçu,  quelques  mois’  auparavant,  i  milligramme 
de  sulfate  de  radium  en  injection  intraveineuse. 
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LI7RES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 


La  trépanation  cornéo-sclé- 
rale  d'Élliot.  Étude  tech¬ 
nique,  recherche  anatomi¬ 
que  etexpérimentales,  par  le 
Dr  Albert  Ducamp.  1913,  i  vol. 


Tous  ces  Dolumss  pouoent  être  fournis  pur  lu  Llbrulrle  J. -B.  Bullllère  et  Fils 
cornéo-sclé-  gr-  in-S  avec  figures  Br.  {Vigot  iii-8,  avec  fig 

Étude  tech-  frères,  édit.,  à  Paris).  et  C‘»,  édit., 

e  anatomi-  L'endoscopie  recto-colique.  Rec-  La  santé  de 
taies,  par  le  toscopie-sigmoidoscopie,  ‘par  Nuwendam, 

P.  1913,  I  vol.  le  Dr  R.  Bensaude,  1913,  gr. .  i  fr.  50.  {A 


OFFRES.  —  A  vendre  Voi-  intérieure.  .  .  .  4000  francs. 
ture  Dorroep  IIBUDB  1913  landais,  ingr,  20,  rue  Danton, 
12  HP,  excellent  modèle,  vendue  LevaUois-Perret  (Seine). 


avec  garantie  de  l’usine  ;  grande 
carrosserie,  \z  {places,  conduite  ' 


DEMANDE  D'EMPLOI; 

Dame  faisant  la  DÎSÎtB  lïlB- 


figures,  I  fr.  25.  [Masson 
it.,  à  Paris). 


La  santé  de  l'esprit,  par  H. 
Nuwendam,  1913,  gr. .  in-8,  Br, 
I  fr.  50.  [A.  Maloine,  à  Paris) 


ÜiCülB  à  Paris,  depuis  plusieurs 
années,  demande  à  représenter 
Produits  sérieux  ou  Eaux  miné¬ 
rales.  Écrire  M.  L.  M.  Bureau 
du  journal. 


(^Références  dnEÉPHIR  SALIÈRES  | 


Quel  que  soit  le  succès  de  cotre 
Képhir,  tâches  de  le  perfectionner 
dans  le  sens  que  je  cous  indique, 
il  y  gagnera  en  facilité  d'emploi. 
Bien  à  cous.  E.  Duclaux, 


La  consereation  du  Képhir  Salières  | 
pendant  3  à  i  semaines  au  moins,  et 
son  goût  agréable,  rendent  possibles  et  1 
faciles  les  cures  de  Képhir,  \ 

Docteur  Dsroidi,  ® 
Prof  AgréSé  à  la  Facuiti  da  Lllla.  i 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE  > 

<  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L’ÉDUCATION  OES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  DES  DEUX  SEXES  ^ 

4  Fondé  en  188S  par  le  D'  BOCRNE VILLE.— médecin  en  chef:  D'  G.  PAUL-BONCOUR,  ancien  ^ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adraisar  Yitry-inr^aina,  pria  Paria,  22,  ma  Saint-Anbin.  —  Notici  iUustrii  lur  damai#  k 


ANTISEPSIE  ou  RHINO-PHARYNX 


SulfoRhinol 


DO  D" 

FAYÊS 


GRIPPE, RHINITES,ANGINESJUDERCÛLOSE 


HKMBRU: 


Opothérapie  biliaire.  »  Affections  hépatiques 

Lithiase  biliaire.'—  Insufllsance  hépatique.  —  Entéro-Colite 


P.  LONGUET,  50,  r.  des  Lombards 
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REVUE  DES  CONGRÈS  {Suite) 


Les  malades  traitées  se  décomposent  de  la  manière  sui¬ 
vante  :  8  atteintes  de  mélancolie  anxieuse.  3  de  confusion 
mentale,  3.  d'obsession  grave,  i  de  [paralysie  générale. 

Sur  ces  20  sujets,  14  ont  guéri.  Les  6  malades  qui  ne 
semblent  avoir  retiré  aucun  bénéfice  du  traitement,  se 
rapportent  à  4  mélancoliques,  une  confusion  et  une  para¬ 
lysie  générale.  Toutes  les  malades  obsédées  et  celles  atteintes 
de  confusion  mentale  grave,  sauf  une  ont  guéri  au  cours  du 
traitement  ou  quSlques  semaines  après,  l’amélioration 
ayant  manifestement  et  hâtivement  débuté  au  cours  des 
injections  et  ne  pouvant  être  attribuée  qu’à  elles. 
SECTION  DE  DEDMATOLOBIE 

Lesjtravaux  de  cette  section  furent  considérables  et 
les  séances  particulièrement  suivies.  Il  y  avait  foule  pour 
entendre  le  professeur  Ehrlich  faire, l’exposé  du  traitement 
de  la  syirhilis,  exposé  dont  l’intérêt  fut  encore  accru  par 
les  remarques  des  professeurs  Neisser  et  Wasserman. 

Les  épithéliomas  de  la  pean,  bénins  et  malins. 

M.  G.  Darier  (de  Paris)  décrit  particulièrement  les 
nævi  et  uævicarcinomes,  tumeurs  de  nature  épithéliale 
et  méritant  de  figurer  parmi  les  épithéliomes  de  la  peau  ; 
cette  afiirmation  s’appuie  sur  de  nombreux  faits  histolo¬ 
giques  qui  ne  laissent  subsister  aucun  doute  à  cet  égard. 
Le  traitement,  qui  convient  aux  uævicarcinomes  diffère 
d’ailleurs  de  celui  qui  est  applicable  aux  autres  tumeurs 
malignes  de  la  peau.  Le  principal  rôle  revient  à  l’électro- 
lyse  et,  dans  certains  cas,  à  l’excision  chirurgicale.  Il  est 
essentiel  d’intervenir  avant  que  la  dissémination  soit 
réalisée. 

Après  M.  John  Fordyce  (de  New-York),  M.  Jadassohn 
(de  Berne)  divise  les  épithéliomas  cutanés  bénins  en 
deux  groupes  :  .ceux  dont  l’étiologie  est  connue,  et  ceux 
qui  ont  une  étiologie  inconnue. 

Parmi  les  premiers,  il  eu  est  qui  sont  de  nature  infec¬ 
tieuse  (molluscum  contagiosuui,  verrues,  condylomes)  ; 
d’autres  reconnaissent  une  origine  chimique,  soit  interne 
(brome),  soit  externe  (goudron,  parafline)  ;  certains  sont 
d’ordre. mécanique  (cors,  kystes  épithéliaux).  Les  rayons 
X  peuvent  aussi  déterminer  une  catégorie  d’épithéliomas. 

Quant  aux  épithéliomas  bénins,  de  nature  inconnue,  il 
enjexiste  un  grand  nombre,  tels  les  nævi  simples  ou  adéno¬ 
mateux,  sébacés,  sudoripares,  les  syringomes,  les  téra- 

Uue  importante  discussion  a  suivi  ces  communications. 


La  pelade. 

JI.  Sabouraud  (de  Paris)  rappelle  qu’en  France,  depuis 
les  travaux  de  SI.  L.  J  acquêt,  on  ne  croit  plus  guère  à  la 
contagion  de  la  pelade.  J  acquêt,  appliquant  les  recherches 
de  Head  à  la  pelade,  la  croit  d’origine  réflexe,  fréquem¬ 
ment  gingivodentaire.  SL  Sabouraud  fait  remarquer  que 
cette  théorie  ne  s’applique,  en  tout  cas,  qu’aux  pelades 
unilatérales,  petites  et  moyennes  ;  ce  sont  les  pelades  les 
plus  graves  dont  nous  ignorons  la  cause.  Le  processus  de 
dépilation,  dans  la  pelade,  est  spécifique,  et  l’évolution  des 
grandes  pelades  semble  correspondre  à  une  maladie 
générale  avec  altérations  variées  de  la  peau,  des  ongles, 
vitiligo,  lupus  érythémateux  des  oreilles,  le  psoriasis,  etc. 
La  pelade  serait  familiale  et  héréditaire  dans  un  quart  des 
cas,  et  récidiverait  dans  la  moitié.  Elle  paraît  fréquente 
chez  les  hérédo-syphilitiques  et  les  tuberculeux,  sans 
que  ce  soit  une  lésion  syphilitique  ou  tuberculeuse.  Elle  peut 
suivre  de  grands  traumatismes  physiques  ou  nerveux. 
D’après  ses  recherches,  Sabouraud  constate  la  fréquence 
de  la  pelade  chez  la  femme  à  la  ménopause,  et  le  rapport 
fréquent  de  la  pelade  avec  des  troubles  thyroïdiens  ou 
thyro-ovariens. 

M.  le  professeur  Celso  Pellizzari  (de  Florence), 
pense  que  l’Alopecia  areata  doit  être  considérée,  non  pas 
comme  une  entité  nosographique  unique,  mais  plutôt 
comme  un  syndrome  symptomatologique  à  pathogénie 
nerveuse,  et  dont  l’étiologie  varie  selon  les  cas. 

MM.  Dubreuilh  et  Petges  (Bordeaux)  estiment  que 
la  syphilis  joue  un  rôle  étiologique  négligeable.  M.  Nobl 
(Vienne)  partage  la  même  opinion.  Contrairement  à 
M.  Sequeira  (de  Londres),  M.  Dyce  Duckworth  (de 
Londres)  considère  avec  M.  Jacquet  que  les  dents  ont 
une  grande  importance  dans  l’origine  de  la  pelade. 

M.  Rousseau-Decelle  (de  Paris)  a  étudié  avec 
M.  J  acquêt  1 50  cas  de  pelade  :  il  existe  des  pelades 
centrales  et  des  pelades  réflexes  dont  les  principales  sont 
les  pelades  dentaires,  rhinopharyngées,  broncho-pulmo¬ 
naires  et  gastro-intestinales.  -, 

Sur  360  cas  de  pelade,  M.  Rousseau-Decelle  a  observé 
86  pelades  gingivo-dentaires  (23  ijour  100)  ;  68  fois  l’alo¬ 
pécie  fut  unilatérale,  en  relation  avec  une  ou  plusieurs 
lésions  dentaires  du  même  côté  ;  les  irritations  gingivales 
et  alvéolaires  sont  plus  peladogènes  que  les  irritations 
dentaires  proprement  dites. 


NOUVELLES 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours  de  l’inïerna'i'.  — 
Question  :  «  Anatomie  de  l’uretère  chez  la  femme  (bassi¬ 
net  non  compris),  sans  la  physiologie.  —  Symptômes, 
diagnostic  et  traitement  de  la  tuberculose  -rénale.  » 
Questions  restées  dans  l'urne  ;  «  Artère  sous-clavière 
et  ses  branches  (sans  la  physiologie).  —  Complications  des 
otites  moyennes  purulentes.  >; 

«  Muscles  du  voile  du  palais,  anatomie  et  physiologie. — 
Symptômes,  diagnostic  et  traitement  de  la  péritonite 

tuberculeuse.  » . 

Répartition  des  jurys.  —  Anatomie.  —  MM.  les  D''“ 
Belin,  Triboulet,  Auvray,  Dujarier,  Couvelaire. 

Fa'i'uoi,ogië.  —  MAI.  les  Dr»  Proust,  Gandy,  Halle, 
Aubertin,  Lardennois. 

Ordre  de  Lecture.  —  Anatomie.  —  Du  n“  i  à  592. 

Les  séances  auront  lieu  :  les  mardis,  jeudis,  samedis,  à 
dix-sept  heures,  à  l’hôpital  de  la  Charité  (amphithéâtre 
Boyer),  et  les  lundis  et  mercredis,  à  vingt  heures  et  demie, 
49,irue4desiSaints- Pères. 


La  première  séance  a  eu  li  eu  le  mardi  21  octobre, à  dix- 
sept  heures. 

Pathologie.  —  Du  n»  297  à  592,  puis  du  n"  i  à  296. 

Les  séances  auront  lieu  :  les  lundis,  mercredis  et  ven¬ 
dredis,  à  seize  heures  ét  demie,  et  les  mardis,  jeudis  et 
samedis,  à  vingt  et  mie  heures,  à  l’hôpital  Bcaujon 
(amphithéâtre  de  AI.  le  professeur  Debove). 

La  première  séance  a  eu  lieu  le  mardi  21  octobre,  à  vingt 
et  une  heures,  à  l’hôpital  Beaujon. 

.  Ordre  de  lecture  des  copies.  —  I.  mm.  Aliuvielle 

(Paul),  Bardy,  læfort  (Alix),  Desfarges,  Delotte,  Robin 
(Victor),  Powilewicz,  Duponchel,  Fris-Larrouy,  Lan- 
tuéjoul, 

II.  Broca,  Anderson,  Pelbois,  Levesque,  Alalgat, 
Papillon,  Joanny,  Al»(!  Lecocq,  AlAI.  Rivalier,  Bertaux 
(René), 

21.  Dayras,  Vasselle,  Périssoii,  Laplaue,  Gras,  Frele- 
zeau,  MUc  Moiroud,  AIAI.  Drouet,  Gasiglia,  Delord, 

31.  Mérot,  Younès,  Penot,  Rougier,  Fournier  (Jacques). 
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NOUVELLES  PUBLICATIONS 


AIMÉ  (P.),  et  BOBEAU  (Q.).  —  Quide  de  l’étudiant  en  méde¬ 
cine  aux  travaux  pratiques  d’histologie.  Préface  du  profes¬ 
seur  Prenant,  i  vol.  in  i8  de  172  p.  avec  77  l-g. . .  4  fr. 

APBRT  (E.),  médecin  des  hôpitaux  de  Paris.  —  Précis  des 
Maladies  des  Enfants.  Introduction  par  le  professeur  Mar- 
fan.  2“  édition,  i  vol.  in-8  de  568  liages  avec  102  figures, 
cartonné .  12  fr. 

—  Hygiène  de  l’Enfance,  i  vol.  in-iô  carré  de  416  pages 

avec  81  figures .  6  fr. 

ARROU,  FREDET  et  DESMARETS.  —  Maladies  du  Cou. 
I  vol.  gr.  in-8  de  166  pages  avec  figures  (Nouveau  Traité  de 

Chirurgie).  Br.  4  fr.  ;  cart .  5  ft.  50 
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471.  Bloch,  Lamare,  Netter,  Rousse,  Caussé,  MUc  Spa- 
nowski,  MM.  Wallon,  Coty,  Thinh,  Martin, 

481.  M”'“  de  Tannenberg,  MM.  Mordret,  Boucheron, 
Plait,  M"»  Roinine,  MM.  Sédillot,  Grimbert,  Nantet, 
Chicandard,  Marceron, 

491.  Bartet,  Taberlet,  de  Massary,  de  Nabias,  Borrien, 
Grellety-Bosviel,  Clouzeau,  Mortot  (René),  M''“  Donnas- 
son,  MM.  Alibert, 

501.  Laburthe-Tolra,  Salles,  Boisnier,  Caracostea, 
Bouvet,  Clémenceau,  Sébald,  Kuss,  M*'“  Labeaume, 
MM.  Lecarpentier-Dubosq, 

51 1.  Pouey,  Imbert,  Réglade,  Godard  (Henri),  M>'“> 
Pomniay,  [Besson  (Marianne),  Le  Conte,  MM.  Binard 
Caron,  Lanos  (Jean), 

52 1 .  J  acquêt,  Rouffiac,  Leclerc,  Lebée,  Schutzeuberger, 
Bouchet,  Roullé,  Barry,  Ladroitte,  Rougeulle, 

531.  Renard  (J .-André),  Mangini,  M>*“  Le  Soudier, 
MM-  Payen,  Polonowski,  Adam,  Thuau,  Courtois,  Dramez 
Kœrner, 

541.  Perrochaud,  Soret,  Mérigot  de  Treigny,  Perrier 
(Pierre),  Mary,  Chastang,  Barabeau,  Funck,  Lozès, 
Mlle  Lévy. 

551.  MM.  Lefèvre  (Paul),  Bernard,  Marqueste,  Galle- 
rand,  Cabouat,  Saxe,  Dagnan-Bouveret,  Coulaud,  Bigot, 
Pierre. 

561.  Léonet,  Lévi-Alvarès,  Aiidral,  Petit,  111, 
Mlle  Hochberg,  M.  Lauret,  MUe  Lang,  MM.  Muguel, 
Galliot. 
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571.  Pestai,  Veil  (Prosper),  Laurent,  Poussin,  Boulay, 
Paumelle,  Martinet,  Saint-Yves-Ménard,  Bourgeois(Mau- 
rice),  Doubrière, 

581.  Michon,  Hemmerdinger,  Simard,  Wickham, 
M»e  Le  Bouëdec,  MM.  Beaudequin,  Lesignolle,  Chapotel^ 
Bonnot,  Leroy, 

591.  Vazeux,  Gourdin. 

Lecture.  —  Anatomie.  —  Séance  du  21  octobre.  — 
MM.  Bardy,  6  ;  Barraud  (Georges),  8  ;  Desfarges,  5  ;  De- 
lotte,  12  ;  Powilewicz,  ii  ;  Duponcliel,  10, 

Pathologie.  —  Séance  du  21  octobre.  —  MM.  Barraud, 
9  ;  Berthon,  5  ;  Pierquin  et  Colanéri,  4  ;  Fogt,  7  ;  Dubois, 
9  1  Regnauld  de  la  Soudière,  1 1  ;  Barois,  4  ;  Le  Brasser,  13. 

Syndicat  médical  de  Paris.  —  L’assemblée  générale 
du  syndicat  médical  de  Paris  a  voté  l’ordre  du  jour 
suivant  : 

«  Le  syndicat  médical  de  Paris,  estimant  que  les  ques¬ 
tions  d’hygiène  sociale  et  publique  sont  du  ressort  des 
syndicats  médicaux. 

JO  Félicite  les  confrères  syndiqués  qui  sollicités  indivi¬ 
duellement  de  faire  partie  de  la  commission  instituée 
par  le  ministère  du  travail,  ont  nettement  répondu  que 
les 'médecins  syndiqués  devaient  avoir  reçu  mandat  de 
leur  groupement  ; 

2“  N’accepte  de  faire  partie  de  la  dite  commission  qu’aux 
conditions  suivantes  : 

a.  Les  médecins  syndiqués  seront  nommés  par  le  minis¬ 
tre  sur  une  liste  établie  par  l’Union  des  syndicats. 

b.  Le  nombre  des  médecins  syndiqués  sera  notablement 
augmenté. 

c.  Des  délégués  des  syndicats  acceptent  l’étude  de  Pap- 
plication  des  lois  sociales,  mais  ils  auront  mission  de  faire 
écarter  toute  discussion  relative  aux  honoraires  ou  por¬ 
tant  atteinte  au  libre  choix.  » 

Au  sujet  du  projet  de  décret  modifiant  l’ordonnance  de 
1846  sur  la  vente  des  substances  vénéneuses: 

i”  Authentification  des  ordonnances  médicales  sous 
forme  d’un  cachet  ou  d’un  timbre  qui  devra  porter  le 
nom,  l’adresse  du  médecin  et  le  numéro  d’enregistrement 
du  diplôme. 

2»  Dépôts  dans  les  commissariats  et  officines  de  phar¬ 
macien  d’un  annuaire  qui  portera  en  plus  des  indieations 
actuelles,  le  numéro  d’enregistrement  du  diplômé. 

3“  A  moins  d’indication  contraire  de  l’auteur  de  la 
prescription,  toute  ordonnance  comportant  des  substances 
vénéneuses  ne  peut  être  renouvelée  parles  pharmaciens. 

Enfin  le  syndicat  médical  de  Paris  s’est  déclaré  parti¬ 
san  d’un  prochain  congrès  de  praticiens. 


La  lutte  contre  l'alcoolisme.  —  Un  arrêté  municipal 
règle  depuis  quelques  années  à  Grenoble,  l’installation 
des  débits  de  boissons.  Depuis  1905,  les  rideaux  opaques 
des  devantures  sont  interdits  aussi  bien  que  les  arrière- 
salles  de  cabarets. 

De  nouveaux  débits  ne  peuvent  s’ouvrir  dans  un  péri¬ 
mètre  de  200  mètres  autour  des  monuments  publics. 

Cette  •  réglementation  a  déjà  fait  disparaître  un  grand 
nombre  d’établissment  interlopes. 

On  va  encore  augmenter  les  mesures  de  répression 
contre  les  débits  de  ce  genre  :  désormais  ils  ne  pourront 
employer  des  servantes  âgées  de  moins  de  dix-huit  ans, 
et  les  patrons  seront  responsables  des  amendes  encou¬ 
rues  par  les  bonnes  surprises  assises  à  côté  des  clients  ou 
postées  sur  le  pas  de  la  porte. 


Concours  de  l’agrégation.  —  Par  arrêté  ministériel 
du  8  juillet  des  concours  s’ouvriroiit  à  Paris,  en  1914, 
pour  neuf  places  d’agrégé  des  écoles  supérieures  de 
pharmacie,  à  répartir  de  la  manière  suivante  entre  les 
écoles  des  imiversités  ci-après  désignées  : 


ÉCOLES 


SECTION 

physiqtic,  diiinic 
et  toxicologie 


SECTION 
d’histoire  naturelle 
et  de  pharmacie 


TOTAL 


Histoire 

naturelle 


Paris. .  2  3  »  5 

Montpellier. ...  i  i  i  3 

Nancy .  i  »  »  i 

Total...  4  419 


Ces  concours  s’ouvriront  :  le  25  février  1914  pour  la 
section  de  physique,  chimie  et  toxicologie.  Le  4  mai  1914 
pour  la  section  d’histoire  naturelle  et  de  pharmacie. 


École  française  de  Stomatologie  (20,  passage  Dauphine 
Paris,  directeur  :  D'  CrueT).  —  L’école  a  pour  but  de 
donner  l’enseignement  aux  seuls  étudiants  ou  docteurs 
en  médecine  français  (ou  étrangers  dont  le  diplôme  sera 
reconnu  équivalent)  désireux  de  se  spécialiser  dans  la 
pratique  de  la  stomatologie. 

Un  dispensaire  des  maladies  de  la  bouche  et  des  dents 
est  annexé  à  l’école. 

Les  cours  théoriques  et  pratiques  sont  complets  en 
dix-huit  mois. 

L'enseignement  est  assuré  par  des  professeurs  et  assis¬ 
tants  docteurs  eu  médecine,  tous  spécialisés  dans  leur 
partie  ;  il  s’applique  particulièrement  à  la  technique  et  à 
la  prothè.se. 

Le  programme  de  l’école  est  envoyé  à  qui  en  fait  lu 
demande. 


Le  transfert  des  agrégés  d’une  Faculté  dans  une  autre. 

—  Par  décret  inséré  à  l'Officiel  les  conditions  du  transfert 
des  agrégés  d’une  P'aculté  dans  une  autre  sont  ainsi 
réglées  : 

Art.  i»''.  — ■  Tout  agrégé  des  Facultés  de  médecine  et 
des  Facultés' mixtes  de  médecine  et  de  pharmacie,  à 
quelque  section  qu’il  appartienne,  peut,  sur  sa  demande, 
être  transféré  d’une  Faculté  dans  une  autre,  suivant  les 
conditions  déterminées  ci-après. 

Art.  2.  • —  Lorsqu’une  place' d’agrégé  devient  vacante, 
avis  de  la  vacance  est  publié  au  Journal  officiel.  Un  délai 
d’un  mois,à  partir  de  la  publication  de  cet  avis.est  accordé 
aux  agrégés  pour  produire  une  demande  de  transfert. 
Ce  délai  est  de  rigueur. 

Aucune  demande  de  transfert  n’est  recevable,  une  fois 
publié  l’arrêté  ministériel  mettant  les  places  d’agrégé 
vacantes  au  concours. 

Art.  3.  —  Le  transfert  est  prononcé  par  le  ministre 
après  avis  de  la  Faculté  à  laquelle  l’agrégé  désire  être 
attaché  et  de  la  Commission  de  médecine  et  de  phar- 
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inacie  du  Comité  consultatif  de  renseignement  public. 

Art.  4.  —  Jusqu’au  moment  de  leur  entrée  eu  fonction 
les  agrégés  inscrits  sur  une  liste  unique  ont,  en  cas  de 
vacance  d’une  des  places  attribuées  aux  agrégés  de  cette 
liste,  le  droit  d’opter  pour  cette  place.  Ce  droit  peut  être 
exercé  par  chacun  d’eux  suivant  son  rang  d’admission. 

Cinquième  réunion  sanitaire  provinciale  (3,  4  et  5  no¬ 
vembre  1913).  —  La  Société  de  médecine  publique  et  de 
génie  sanitaire  organise,  cette  année  comme  les  années 
précédentes,  une  réunion  sanitaire  provinciale. 

Cette  réunion  sanitaire  provinciale  se  tiendra  à  Paris 
dans  le  grand  amphithéâtre  de  l’Institut  Pasteur,  le 
lundi  3,  mardi  4  et  mercredi  5  novembre  1913. 

Le  programme  de  cette  réunion  a  été  arrêté  ainsi  qu’il 
suit  : 

Lundi  matin,  3  novembre  :  Allocution  de  M.  le  prési¬ 
dent  d’honneur,  discours  du  président  de  la  société, 
rapport  du  secrétaire  général.  Exposé  de  la  question  de 
l’épuration  biologique  des  eaux  d’égout  sur  sol  naturel  ou 
sur  sol  artificiel.  —  Rapport  de  M.  Vincey,  directeur  des 
services  agricoles  du  département  de  la  Seine. 

Rapport  de  M.  Lœvy,  ingénieur  des  ponts  et  chaussées, 
ingénieur  de  l’assainissement  de  la  Seine  à  la  ville  de 
Paris. 

Lundi  après-midi  3  novembre  :  visite  du  musée  d’hy¬ 
giène  de  la  ville  de  Paris.  Conférence  avec  démonstrations 
pratiques  sur  le  contrôle  technique  de  la  désinfection  par 
M.  Edmond  Bonjean,  chef  du  laboratoire  et  membre  du 
conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France. 


Mardi  matin,  4  novembre  :  organisation  de  la  lutte 
contre  la  tuberculose  par  les  bureaux  d’hygiène  et  l’inspec¬ 
tion  départementale  ;  premier  rapporteur  :  M.  Guillemin, 
directeur  du  bureau  d’hygiène  de  la  Rochelle  (Charente- 
Inférieure).  Deuxième  rapporteur  :  M.  Paquet,  inspecteur 
départemental  de  l’Oise.  L’uniformisation  des  comptes 
rendus  des  bureaux  d’hygiène,  rapporteur  M.  Loir,  direc¬ 
teur  du  bureau  municipal  d’hygiène  du  Havre  (Seine- 
Inférieure).  Comment  doit  se  calculer  la  mortalité  des 
enfants  du  premier  âge  (enfants  protégés,  entants  assistés, 
etc.),  conférence  de  M.  Jacques  Bertillon,  chef  des 
travaux  statistiques  de  la  ville  de  Paris. 

Mardi  après-midi,  4  novembre  :  Les  résultats  de  l’appli¬ 
cation  de  la  loi  de  IQ02  par  les  bureaux  d’hygiène,  rapport 
de  M.  •Gautrez,  directeur  du  bureau  municipal  d’hygiène 
de  Clermont-P'errand  (Puy-de-Dôme). 

Mercredi  matin,  5  novembre  :  Les  procédés  employés 
pour  déterminer  les  qualités  nutritives  et  hygiéniques  du 
lait  ;  rapport  de  M.  Bordas,  professeur  suppléant  au 
Collège  de  France. 

Mercredi  après-midi,  5  novembre  ;  premier  groupe 
d’excursions  ;  Visite  aux  champs  d’épuration  terrienne 
et  aux  installations  d’épuration  sur  lits  artificiels  de  la 
ville  de  Paris.  Deuxième  groupe  d’excursions  :  Visite 
des  immeubles  d’une  société  d’habitation  à  bon  marché. 
Troisième  groupe  d’excursions  pouvant  être  réuni  au 
deuxième,  mais  non  pas  au  premier  à  cause  de  l’horaire  ; 
Visite  de  la  station  de  désinfection  de  la  rue  des  Récol¬ 
lets,  de  la  ville  de  Paris. 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours  de 
1, 'externat.  —  Anatomie.  —  Pre¬ 
mière  séance  du  16  octobre.  — 
Question  :  «  Vertèbres  dorsales.  » 
MM.  Rigolage,  18  ;  Souchay, 
12  ;  Sordinas,  18  ;  Pick,  13  ;  M*'>-'Sali- 
nas,  17;  MM.  Sénéchal,  15;  Pitres, 
18^;  Potheau  et  Schwartz,  15  ; 
Wigniolle,  16  ;  Pescher,  19  j.Rougicr, 
17  ;  Perlis,  15. 

Deuxième  séance  du  16  octobre. 
--^Que.stiou  «  Nerf  sciatique  poplité 


<5  ;  Rémy-Néris,  16  ;  Rossignol, 
19  1/2;  Tsacouris,  17;  Taiicelin, 
10;  Ségal,  15;  Terris,  18;  Poin- 
cloux,  18  1/2;  Trotsky,  14;  Roy. 
15;  Trétiakoff.  13;  Salmon  et 
Péril,  17. 

Les  candidats  excusés  seront 
appelés  à  partir  de  samedi  25  octobre 
pour  l’épreuve  d’anatomie. 

Séance  du  18  octobre.  . —  Ques¬ 
tion  :  «  Rapports  du  rectum  chez 
l’homme.  » 

MM.  Richard  (Alfred),  ii  ;  Rever¬ 
dy,  15  ;  Tapon,  17  ;  Plet,  10  ; 
Mi‘“  Porquer,  18  ;  MM.  Semenon, 
l8  1/2  ;  de  la  Ruelle,  8  ;  Salle,  18  1/2  ; 
Roche,  iG  ;  M'R"  de  Saussines,  19  1/2  ; 
MM.  Susini,  15  ;  Plicque,  19  ; 
Vannieuwenhuyse,  19  ;  Richard,  14  ; 
Phroniinos,  10  ;  Szarvas,  18  ;  Thou- 
venot,  19  ;  Reinhold,  15  ;  Weis- 
inann,  19. 

Deuxième  séance  du  18  octobre.  — 


Question  :  «  Tronc  du  nerf  sciatique 
jusqu’à  sa  bifurcation.  * 

M.  Thibault  (Réginald),  10  ; 
M“«  Akbroït,  4:  MM.  Chevalier 
(Arthur),  7  ;  Doniol,  4  ;  Dangle- 
mond,  6  ;  Gaube,  14  ;  Pigot,  15  ; 
Lauzier,  17  ;  M*'"  Villème,  4  ; 

MM.  Michaut,  2  ;  Linval,  18  1/2  ; 
Leg.ay,  12  ;  Hervé.  19  ;  M""^  Sloutzky 
née  Taslitzki,  12. 

Séance  du  20  octobre. —  Question  : 
«  Radius.  »' 

MM.  Fougeras-Laverguolle,  17  ; 
Bernardin,  8  ;  Wickham  et  Grange- 
neuve.  18  ;  Prévost  (Félix),  16  ; 
M““  Salmon,  14  ;  MM.  Cortic'chiato, 
15  ;  Robin,  16  ;  Lenoir,  15  ;  Lenfant, 
18. 

Pathologie.  —  Séance  du  15  octo¬ 
bre.  —  Question  :  «  Manière  de 

faire  une  autopsie.» 

MJI.  Blanchet,  6  ;  Bareyt,  7  ; 
Charles  et  Belelis,  6  ;  Carabin,  4  ; 
Mil»  Bernard  (Marthe),  19;  MM. 
Biaise,  3  ;  Bertrand  (Georges),  6  ; 
M"»  Déjerine,  14  ;  MM.  Charpin, 
d6  ;  Benoît,  lo  ;  Coulaudon,  5  ; 
Camous,  10  ;  Arrambidc,  6  ;  Bilhaud, 
7  ;  Cerné,  8  ;  Bilmès,  3  ;  Daban,  i  ; 
Amelinc,  1 1  ;  Couton,  6. 

Deuxième .  séance  du  15  octobre. 
—  Question  :  «  Signes,  complica¬ 

tions  et  diaf'iiostic  du  rhuniâtisme 
articulaire  aigu.  » 

M.  Boulay,  12  ;  M'i»  Brian,  19  1/2  ; 
M.  Danziger,  9  ;  M"»  Baute,  19  ; 
MM.  Alary,  12;  David,  14;  Ber- 
thier,  8  ;  Bakaleinik,  7  ;  Bernard 
(René),  10;  Bécardit,  14;  Pe.scher, 


17;  Bayle,  12;  Androutzellis,  7; 
Blanchet,  6  ;  Coniet,  1 2  ;  M"»  An- 
gelini,  15  ;  MM.  Boulin,  19  1/2  ; 
Chapard,  5  ;  Castéran,  1 1  ;  Àrmiu- 
geat,  8;  Cassidanius,  ii. 

Séance  du  17  octobre. . — ■  Question: 
«  Signes  et  diagnostic  du  mal 
de  Pott  dorso-lombaire.  » 

MM.  Broscio,  2  1/2  :  Brulé,  12; 
Challicr  de  Grandchamps,  2  1/2  ; 
Choquet,  1 1  ;  Aufïret,  8  ;  M"»  Cassel, 
14  ;  M.  Adelmann,  12  ;  11“»  Bernard 
(.Suzanne),  15  ;  MM.  Bouisson,  17  ; 
Biichard,  8  ;  Aris  13  ;  Bernard 
(lîtienne),  20  ;  Cuel,  15’:  Decoularé- 
Delafontaine,  14  ;  Arfeux,  9  ;  Bou- 
chef,  16;  Arnould,  17  1/2;  Albert, 
14  ;  Bourges,  8  ;  Chevallier  (Joseph), 
18. 

Séance  du  20  octobre.  —  Question: 
«  l'b'acture  du  col  du  fémur.  » 

MM.  Hartmann,  16  ;  P'oucault, 
18  ;  Grenadier,  15  ;  Demelin  et 
Ehrlich,  12  ;  Fouché,  i  1/2  ;  P'ettu, 
7  ;  Desbrières,  5  ;  Forest-Defaj-e,  13  ; 
Dujarier,  16  1/2  ;  Guéneau  de  jlussy, 
7  ;  Gaugier,  15  ;  Guerry,  5  ;  Girau- 
deau,  1 1  ;  Humbert,  9  ;  jin»  Got- 
chalkvvosky ,  3  ;  MM.  Delgove,  g  ; 
Hermet,  18  ;  Dumas  (Jeaii),  3. 

École  du  service  de  santé  mili¬ 
taire.  —  Sont  nommés  élèves  de 
quatrième  division,  eu  remplace¬ 
ment  d’élèves  démissionnaires  : 

MM.  Escalier,  Prudhomme  et 
Chanès. 

Ces  élèves  se  présenteront  le 
plus  tôt  possible  au  médecin  ins¬ 
pecteur  directeur  de  l’école. 
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Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
M.  Alglave,  agrégé,  est  chargé,  pen¬ 
dant  l’année  scalaire  1913-191^, 
d’un  cours  complémentaire  de  patho¬ 
logie  externe. 

111“  Congrès  national  de  médecine 
à  Cuba.  —  Le  trtnsième  Congrès 
national  de  médecine  aura  lieu  à 
Cuba  en  décembre  1914.  Le  secré¬ 
taire  général  est  le  Dr  Francisco 
M.  Fernandez,  auquel  ou  devra 
s’adresser  pour  tous  renseimieuients. 

A  l’occa.cion  de  ce  Congrès  se  tien¬ 
dra  une  exposition  annexe,  à  lafjuelle 
les  pharmaciens  et  les  fabricants 
français  de  spécialités  sont  toiit 
particulièrement  invités  à  participer. 
M,  le  Dr  Lucien  Mathé,  qui  a  été 
nommé  délégué  pour  la  France  par 
le  Comité  de  l’exposition,  se  met 
entièrement  à  la  disposition  de 
ceux  de  nos  compatriotes  qui  dési¬ 
reraient  exposer. 

Amphithéâtre  d’anatomie  des 
hôpitaux.  • — •  Les  travaux  d’ana¬ 
tomie,  d’histologie  et  d’anatomie 
pathologique  commenceront  le  lundi 
3  novembre  .sous  la  direction  de  M.  le 
br  Pierre  Sebileau,  directeur  des 
travaux,  agrégé  de  la  Faculté. 

Sont  admis  à  disséquer  : 

loMM.  les  internes  et  externes 
des  hôpitaux,  à  titre  gratuit. 

2»  MM.  les  docteurs  et  étudiants 
en  médecine,  français  et  étrangers, 
moyennant  le  versement  d’un  droit 
de  '  50  francs  par  mois  pour  les 
docteurs  et  de  30  francs  pour  les 
étudiants. 


Écoles  de  médecine  navale.  — 
Par  décision  ministérielle  du 
18  octobre'  1913,  les  officiers  du 
corps  de  santé  dont  les  noms  suivent 
ont  été  nommés  après  concours 
aux  fonctions  de  professeur  dans 
les  écoles  de  médecine  navale  pour 
une  période  de  cinq-  ans,  à  compter 
du  !“'•  novembre  1913  : 

A  la  chaire  d’anatomie  de  l’école 
annexe  de  Brest,  M.  le  médecin 
de  i'«  classe  Goéré  (J .-P.). 

A  la  chaire  d’histologie  et  de 
physiologie  de  l’école  annexe  de 
Toulon,  M.  le  médecin  de  i"-’  classe 
Alain  (J .-A.). 

A  là  chaire  de  séméiologie  et  de 
petite  chirurgie  à  l’école  annexe 
de  Toulon,  M. Te  médecin  de  classe 


Roux  (L.). 

Par_  la  même  décision,  M.  le 
médecin  de  1'“  classe  Oudard 
(P.-A.),  du  port  de  Cherbourg, 
a  été  nommé  après  concours  chef 
de  clinique  chirurgicale  à  l’école 
d’application  de  Toulon,  pour  une 
période  de  cinq  ans  à  dater  du 
1“  janvier  1914. 

École  principale  du  service  de 
santé  de  la  marine. —  M.  le  médecin 
de  i>v  classe  Dufranc,  du  port  de 
’l'oulon  a  été  nommé  après  concours  à 
l’emploi  de  professeur  de  pathologie 
interne  et  de  thérapeutique  à 
l’école  principale  du  service  de 
santé  de  la  marine  à  Bordeaux  pour 
ime  période  de  cinq  années  à  comp¬ 
ter  du  1“  novembre  1913. 

Faculté  de  médecine  de  Lille.  — 
M.  H.  Beaumart  est  nommé  aide- 
préparateur  du  laboratoire  de  phy- 

Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 
—  Un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  médicale  infantile 
et  un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  chirurgicale  infan¬ 


tile  auront  lieu  à  la  Faculté  le  12 
novembre,  à  9  heures.  S’inscrire 
avant  le  6  novembre,  16  heures. 

École  de  médecine  de  Nantes.  — 
Un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  médicale  aura  lieu 
à  l’école  le  30  novembre. 

Un  concours  pour  une  place  de 
suppléant  de  la  chaire  d’histoire 
naturelle  aura  lieu  le  9  mars  1914 
à  l’école  supérieure  de  pharmacie  de 
Earis. 

M.  Le  Dr  Bernard  Guérithault 
est  nommé  professeur  suppléant  de 
chimie. 

Académie  de  médecine.  —  L’aca¬ 
démie  a  nommé  une  commission 
composée  de  MM.  Mosny,  Chante- 
messe,  Netter,  Wurtz,  Thoinot, 
Hanriot  avec  mission  d’étudier  la 
question  de  la  stabulation  des 
huîtres. 

Association  des  médecins  de  la 
Gironde.  —  Une  assemblée  générale 
extraordinaire  se  tiendra  le  23 
novembre,  à  Bordeaux,  à  l’Athénée, 
à  14  heures,  eu  vue  de  l’augmen¬ 
tation  de  la  cotisation  pour  créer 
un  plus  grand  nombre  d’allocations 
d’ancienneté. 

Assistance  médicale  gratuite  à 
Bordeaux.  —  Un  concours  pour  la 
nomination  de  trois  médecins 
adjoints  aura  lieu  prochainement. 
Les  inscriptions  sont  reçues  jusqu’au 
1 1  novembre,  14  heures,  au  bureau 
de  Bienfaisance,  63,  rue  du  Loup. 

Hospices  de  Reims.  —  Un  con¬ 
cours  aura  lieu  le  1 1  novembre 
prochain  à  8  h.  1/2  du  matin  pour 
la  nomination  à  3  places  d’internes 
titulaires  en  pharmacie.  S’inscrire 
au  secrétariat  des  hospices,  place 
Museux,  I,  avant  le  7  novembre. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Un 
concours  pour  la  nomination  de 
deux  directeurs  adjoints  d’hydro¬ 
thérapie  des  hôpitaux  de  Bordeaux 
aura  lieu  le  27  janvier,  à  8  heures 
du  matin.  S’inscrire  avant  le  12 
janvier  au  secrétariat  des  hôpitaux, 
91,  cour  d’Albret. 

Légion  d’honneur.  —  Sont  nommés 
chevaliers  de  la  Légion  d’honneur  ; 
MM.  le  Dr  Germain  (de  Salins,  Jura)  : 
le  Dr  Heulz,  médecin  en  chef  de 
l’hôpital  thermal  de  La  Bourboule. 

■  Hospice  de  Villejuif.  —  Un 
concours  s’ouvrira  prochainement  à 
la  préfecture  de  la  Seine  pour  la 
nomination  de  trois  internes  en 
médecine. 

Médailles  des  Épidémies.  —  Far 
décision  ministérielle  du  15  octobre 
1913,  des  médailles  d’honneur  des 
épidémies  ont  été  accordées  par  le 
ministre  de  la  guerre  par  applica¬ 
tion  du  décret  du  15  avril  1892  et  de 
l’arrêté  du  27  du  même  mois,  aux 
personnes  dont  les  noms  suivent  : 

Médailles  d’argent.  —  M.  Cou- 
sergue,  médecin-major  de  1''“  classe 
au  ministère  de  la  guerre,  7»  direc¬ 
tion,  détaché  au  secrétariat  général. 

M.  Lair,  médecin-major  de  1'® 
classe,  hors  cadres,  aux  troupes 
d’occupation  du  Maroc  occidental. 

Médailles  de  bronze.  —  Prison, 
soldat  à  la  6®  section  d’infirmiers 
militaires.  —  M*‘«  Ségur,  infirmière 
laïque  à  l’hôpital  militaire  de  Tou¬ 
louse. —  Labadan  et  Griffaut,  soldats 
au  6®  régiment  d’infanterie.  — 
Dantès  sergent  rengagé  _  à  la  20® 
section  d’infirmiers  militaires.  — 
Dumas,  soldat  à  la  23®  section  d’in¬ 
firmiers  militaires.  —  Lefèvre  et 
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Jamet,  sergents  rengagés;  Maître, 
caporal  ;  Gallet  et  Guîn,  soldats  à  la 
section  de  marche  d’infirmiers  mili¬ 
taires  du  Maroc  occidental. 

Bouchet,  soldat  à  la  25“  section 
d’infirmiers  militaires,  détaché  aux 
trouves  d’occupation  du  Maroc 

Institut  de  bactériologie  du  Ton- 
kin.  —  Par  arrêté  du  gouverneur 
général  le  laboratoire  d'hygiène 
de  rindo-Chine  et  le  laboratoire 
de  bactériologie  et  institut  anti¬ 
rabique  du  Toiikin  sont  fusionnés 
en  un  seul  service  qui  prend  le  nom 
d’  «  Institut  d’hygiène  et  de  bacté¬ 
riologie  du  Tonkiu».. 

Mariages.^ —  Le  14  octobre  a  eu 
lieu  la  cérémonie  du  mariage  de 
M"«  Thérèse  Barrois,  fille  du  profes¬ 
seur  Barrois  (de  Lille)  avec  M.  Gaston 
Dclcroix. — ■  Le  14  octobre  a  eu  lieu 
à  Dunkerque  la  cérémonie  du 
mariage  de  M“®  Louise  Ruyssen 
fille  du  D®  Ruyssen  avec  M.  Lagersie, 
ingénieur  chimiste.  —  M**®  le  D® 
Martha  Celse  et  M.  Hyacinthe 
Prancq,  professeur  au  collège  d’Ar¬ 
ras.  — M.  Charles  Richet,  fils  du  pro¬ 
fesseur  Charles  Richet,  membre  de 
l’Académie  de  médecine,  et  M“® 
Juliette  Trélat,  fille  du  directeur  de 
l’école  d’architecture.  —  On  annonce 
les-  fiançailles  de  M.  le  D®  Carrel  (de 
l’Institut  Rockefeller)  avec  M"®®  de 
La  Mairie,  née  de  La  Motte.  — 
M.  Victor  Duhamel,  fils  du  D® 
Duhamel,  et  M*'®  Laure  Béjot.  — 
M.  Gaston  Bonnal,  fils  du  D®  Bonnal, 
et  M»®  Anaïs  Schlœsing,  fille  du 
membre  de  l’Institut. 

Nécrologie.  —  Le  D®  Camus, 
président  honoraire  de  la  Société 
de  prévoyance  des  médecins  de  la 
Haute-Garonne.  —  Le  D®  Guenon  des 
Mesnards  (de  Saintes).  —  Le  D®' 
Pignard(de  Cérences). — LeD®  Bous- 
sumier  (d’ Aigrefeuille) .  —  Le  D® 
Jacques  Mornet  (de  Bourges).  — 
Le  D®  Kaiser  (de  Délémont).  —  Le 
D®  Parin,  médecin  principal  de  la 
marine.  —  M”®  le  D®  Danel  (de 
Paris).  —  M.  Marins  Pinelli,  externe 
des  hôpitaux  de  Toulouse.  —  Le 
D®  Beaulves,  médecin-major  de 
I®®  classe.  —  Le  D®  Prosper  Mermier 
(de  Menton).  —  Le  D®  Herzenberg 
(de  Paris).  —  Le  D®  Jean  Bernard 
Poulliaron  (de  Paris).  —  Le  D®  Ivouis- 
■Wickham,  médecin  de  Saint-Lazare, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
membre  de  l’ordre  royal  deVictoria,. 
décédé  dans  sa  cinquante-troisième 
année.  Nous  adressons  à  M”>®  'Wick- 
ham,  à  son  fils  M.  Yves-Louis  Wick¬ 
ham,  externe  des  hôpitaux,  et  à  sa 
fille,  M»“  Odette  Wickham  l’expres¬ 
sion  de  notre  bien  douloureuse  sym- 

athie.  Le  professeur  Ed.Schaer, 

irecteur  de  l’Institut  pharmaceuti¬ 
que  de  Strasbourg.  —  Le  D®Schuhl, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Nancy. 

Au  dernier  moment,  nous  appre¬ 
nons  avec  un  vif  regret  le  double 
deuil  qui  frappe  la  médecine  fran¬ 
çaise  :  le  D®  J.  Lucas-Champion- 
nière,  le  chirurgien  universellement 
connu,  est  mort  subitement  à  l’Ins¬ 
titut  où  il  venait  d’achever  une 
lecture  devant  ses  confrères  ;  le 
D®  Ledouble,  le  savant  anatomiste 
de  l’École  de  médecine  de  Tours,  a 
succombé  aux  suites  d’uue  asphyxie 
par  l’oxyde  de  carbone.  Nous  leur 
consacrerons  à  tous  deux  un  article 
dans  le  prochain  numéro. 
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COURS 


Conférences  théoriques  et  pra¬ 
tiques  d’électrologie,  de  radiologie 
et  de  radiumlogie.  —  La  Société 
des  médecins  chefs  de  laboratoires 
de  radiologie  et  d’électro-radio¬ 
thérapie  des  hôpitaux  de  Paris  orga¬ 
nise  deux  fois  i)ar  an,  en  novembre  et 
en  mai,  une  série  de  conférences  théo¬ 
riques  et  pratiques  d’électrologie, 
de  radiologie,  de  radiumlogie,  d’une 
durée  de  un  mois. 

La  première  série  aura  lieu  du 
3  nooembra  au  2  décembre,  à  l’amphi¬ 
théâtre  de  l’hôpital  de  la  Pitié, 
83,  boulevard  de  l’Hôpital. 

La  conférence  inaugurale  sera 
faite  le  3  novembre,  à  4  h.  30,  sous 
la  présidence  de  M.  André  Mesu¬ 
reur,  chef  du  service  de  la  direction 
de  l’administration  générale  de 
l’Assistance  publique  a  Paris,  par 
M.  le  D'  A.  Béclère,  médecin  de 
l’hôpital  Saint-Antoine,  membre  de 
l’Académie  de  médecine. 

I.  —  Partie  théorique 
(à  l’Amphithéâtre  de  la  Pitié). 

I®  El,ECTROI.OGIE. 

Lundi  3  nooembre,  5  h.  30, 
B'  Bourguignon  :  Généralités  sur 
l’énergie  électrique.  Ses  modalités. 
Ses  mesures. 

Mardi  4,  4  h-  3°.  Maingot  : 
Le  courant  continu.  Phénomènes 
électrolytiques. 

Mardi  4,  5  h.  30,  D'  Bandon  : 
Le  courant  faradique.  L’électricité 
statique. 

Mercredi  S,  4  h.  30,  D'  Lebon  : 
Courants  de  haute  fréquence. 
D’Arsonvalisation  (applications  gé¬ 
nérales  et  locales,  Diathernue, 
Effluves). 

Mercredi  S,  5  h.  45,  D'  Huet  : 
Exploration  des  réactions  élec¬ 
triques  des  nerfs  et  des  muscles. 
Indications  fournies  par  l’état  de 
ces  réactions  pour  le  diagnostic,  le 
pronostic  et  le  traitement. 

Jeudi  6,  4  h.  50,  D'  H.  Béclère  : 
Cryothérapie.  —  D'  Lobligeois  : 
Thermoluminothérapie. 

Jeudi  6,  5  h.  45  :  Df  Bourguignon  : 
Electro-diagnostic.  Electrophysiolo¬ 
gie  générale. 

Vendredi  7,  4  h-  3°!  Del- 
•herm  ;  Affections  du  système  ner¬ 
veux  central.  Névroses. 

Vendredi  7,  5  h.  30,  D'  Bour¬ 
guignon  :  Affections  du  neurone 
moteur  périphérique. 

Samedi  8,  4  h.  30,  D'  Albert- 
Weil  :  Affections  du  neurone  sen¬ 
sitif.  Troubles  vaso-moteurs  et  tro¬ 
phiques. 

Samedi  8,  5  h.  45,  D'  Laquer- 
ridre  :  Affections  gynécologiques. 

Lundi  m,  4  h.  30,  D'  Haingot  : 
Maladies  générales  et  de  la  nutri¬ 
tion. 

Lundi  10,  5  h-  45.  Lebon  : 
Maladies  de  l’œsophage  et  de  l’esto- 

Mardl  II,  4  h.  30,  D'  Delherm  ; 
Maladies  de  l’intestin  (lavement 
électrique,  etc.) 

Mardi  II,  5  h.  45,  D^  Belot  : 
Maladies  de  la  peau. 

Mercredi  12,  4  h.  30,  D' Chicotot  : 
Maladies  de  la  peau. 

Mercredi  12,  5_  h.  45,  D/  Lomon  : 
Maladies  des  voies  urinaires. 

Jeudi  13,  4  h-  30,  D'  Pestel: 
Affections  chirurgicales. 

Jeudi  13,  5  h.  45,  D'  Bonniot  : 
Appareil  circulatoire. 

Vendredi  14,  4  h.  30,  D'  Laqner- 


rière  :  L’électro-radiologie  dans  les 
accidents  du  travail. 

2®  Radiologie. 

Vendredi  14  ncoembre,  5  h.  45, 
D'  Ehimann  :  Origines  et  propriétés 
des  rayons  X. 

Samedi  IS,  4  h.  30,  D'  Lomon: 
Ampoules  et  soupapes. 

Samedi  IB,  5  h.  45,  D''  Aubourg  : 
Transformateurs  électriques.  Du 
choix  d’une  installation  de  rayons  X. 

Lundi  17,  4  h.  30,  D''  Jeaugeas: 
Technique  générale  de  la  radios- 

\undl  17,  5  h.  45,  D'  leangeas  : 
Technique  générale  de  la  radio¬ 
graphie. 

Mardi  18,  4  h-  30,  D-^  Charlier  ; 
Kadiodiagnostic  des  corp$  étrangers. 

Mardi  18,  5  h.  45,  D'  Legros: 
Crâne.  Os  et  articulations  en  général. 

Mercredi  19,  4  h.  30,  D'  Oalvé  : 
(de  Berck)  :  Tuberculose.  Tumeurs 
ostéo-articulaires  et  lésions  non  trau¬ 
matiques  des  os. 

Mercredi  19,  5  h.  45.  j.  Belot  : 
Face.  Dents. 

Jeudi  20,  4  h.  30,  D'  Haingot  : 
Appareil  respiratoire. 

Jendl  20,  5  h.  45,  D'  Lebon: 
Appareil  circulatoire.  Médiastin. 

Vendredi  21,  4  li-  30.  Des- 
temea  :  Œsophage.  Estomac  normal. 

Vendredi  21,  5  A-  45,  E>'  Barret  : 
Estomac  pathologique. 

Samedi  22,  4  h.  30,  D'  Aubourg  : 
Radio-diagnostic  des  lésions  de 
l’intestin. 

Samedi  22,  5.  h-  45,  D'  Delherm  : 
Radio-diagnostic  de  la  grossesse.  — 
D’’  Bouchacourt  :  Radiopelvimétrie. 

Lundi  24,  4  h.  30,  D'  J.  Belot  : 
Appareil  urinaire. 

Lundi  24,  5  h.  45,  D'  Albert- 
Weil  :  Technique  de  la  radiothé¬ 
rapie  Action  biologique  des  rayons 
de  Roentgen. 

Mardi  25,  4  h.  30,  D^  J.  Belot  : 
Radiothérapie  des  affections  cuta- 

Mardl.  25,  5  h.  45  Di^  J.  Belot  : 
Radiothérapie  des  Sections  cuta¬ 
nées. 

Mercredi  26,  4  h.  30,  D'  Beau- 
jard  :  Organes  hématopoïétiques. 

Mercredi  26,  5  h.  45,  D'  Laqner- 
tière:  Radiothérapie  en  gynécologie. 

Jeudi  27,  4  h.  30,  D'  Delherm: 
La  radiothérapie  dans  les  affections 
du  système  nerveux  et  des  glandes 
à  sécrétion  interne. 

Jeudi  27,  5  h.  45,  Dr  R.  Ledoux- 
Lebard  :  La  radiothérapie  des  tu¬ 
meurs  malignes. 

Vendredi  28,  4  li-  30,  Dr  H.  Bé¬ 
clère  :  Hématologie  en  radiothé- 

^endredl  28,  5  h.  45,  Dr  Bou¬ 
chacourt  :  Endoradiologie.  Foie, 
Rate. 

3®  Radiumlogie,  Photothérapie. 
Héliothérapie. 

Samedi  29  nooembre,  4  h.  30,  Dr  r. 
Ledoux-Lebard  :  Les  substances  radio¬ 
actives.  Leurs  propriétés  physiques 
et  biologiques. 

Samedi  29,  5  h.  44,  Dr  Haret  : 
Appareils  et  technique. 

Lundi  /®r  décembre,  4  h-  30,  Dr  r. 
Ledoux-Lebard  :  Radiumthérapie  pro¬ 
fonde. 

Lundi,  /®r  5  h.  45,  Dr  Haret  : 
Radiumthérapie  superficielle. 

Mardi  2,  4  h.  30,  Dr  Gastou  : 
Héliothérapie.  Finsenthérapie.  Acti- 
nothérapic. 


II.  Partie  pratique. 

Les  démonstrations  pratiques  d’élec¬ 
trologie,  de  radiologie,  de  radiuni- 
logie,  de  photothérapie,  etc.,  auront 
lieu  le  matin  dans  les  laboratoires 
de  radiologie  et  d’électro-radio¬ 
thérapie  des  hôpitaux  de  Paris. 
(Les  auditeurs  seront  répartis,  par 
séries  de  10  au  plus,  dans  les  divers 
hôpitaux.  La  répartition  sera  faite 
à  l’issue  de  la  conférence  du  lundi 
3  novembre). 

Inscription.  —  Pour  l’inserip- 
tion,  qui  est  gratuite,  s’adresser  : 
au  D’’  Delherm,  hôpital  de  la  Pitié, 
boulevard  de  l’Hôpital,  83,  Paris 
(XIII®)  ;  ou  au  D®  Aubourg,  hôpital 
Boucicaut,  rue  de  la  Convention,  62, 
Paris  (XV®). 

Clinique  ophtalmologique.  —  Pro¬ 
fesseur  ;  M.  De  Lapersonne.  — 
Tableau  général  des  cliniques, 

CONFÉRENCES  ET  COURS  ANNEXES 
qui  seront  donnés  à  la  Clinique 
Ophtalmologique  de  l’Hôtel-Dieu 
pendant  l’année  scolaire  1913-1914. 

I®  Enseignement  clinique.  —  L’en¬ 
seignement  clinique,  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  De  Lapersonne,  apra  lieu  tous 
les  jours  à  9  heures,  A  partir  du 
3  nooembre  1913.  —  Horaires  des 
cours:  Lundi.  Polyclinique  et  examen 
des  malades.  —  Mardi.  Opérations 
et  visites  dans  les  salles.  —  Mer¬ 
credi.  Polyclinique  et  ophtalmosco¬ 
pie.  —  Jeudi.  Opérations  et  visites 
dans  les  salles.  —  Vendredi.  Poly¬ 
clinique  :  à  10  heures  leçons  cliniques 
à  l’Amphithéâtre  Dupuytren.  — 
Samedi.  Laboratoire. 

2®  Cours  pratique  d'Ophtalmo- 
logie.  —  Ce  cours,  fait  par  le  pro¬ 
fesseur  De  Lapersonne,  assisté  de 
MM.  Ooutela,  Chenet  et  Pley,  chefs 
de  clinique,  a  commencé  le  mardi 
21  octobre  (3  heures.  Amphithéâtre 
Dupuytren).  Il  sert  de  cours  d’intro¬ 
duction  pour  les  docteurs  et  étu¬ 
diants  qui  désirent  suivre  la  cli¬ 
nique  pendant  l’année  scolaire. 

Les  élèves  sont  exercés  indivi¬ 
duellement  au  maniement  de 
l’ophtalmoscope  et  des  appareils 
enmloyés  en  oculistique. 

Le  droit  à  verser  est  de  50  francs. 

3®  Conférences  sur  les  maladies 
des  yeux  (i®®  série) .  —  Ces  conférences 
seront  faites  par  M.  le  D®  Cantonnet, 
ophtalmologiste  des  hôpitaux,  à 
partir  du  mardi  25  nooembre 
(3  heures.  Amphithéâtre  Dupuytren). 
Elles  portent  sur  les  affections  ocu¬ 
laires  et  les  traumatismes  que  doi¬ 
vent  connaître  et  savoir  traiter  tous 
les  médecins  praticiens  (présenta¬ 
tion  de  malades).  Elles  sont  obliga¬ 
toires  pour  les  stagiaires  inscrits  à 
la  clinique  pendant  le  semestre 
d’hiver. 

Les  étudiants  pourvus  de  16  ins¬ 
criptions  peuvent  se  faire  inscrire 
à  la  Faculté  pour  suivre  ces  Confé¬ 
rences. 

L’inscription  est  gratuite. 

4®  Leçons  pour  l'Institut  colonial. 
—  M.  le  professeur  De  Lapersonne 
fera  les  lundis  17  et  24  nooembre, 
/®®  et  8  décembre,  à  10  heures,  des 
leçons  sur  les  maladies  des  yeux  dans 
les  pays  chauds.  Les  auditeurs  de  la 
climque  sont  autorisés  à  assister  à 
ces  leçons. 

5®  Conférences  sur  les  maladies 
des  yeux  (2®  série).  —  Ces  conférences 
seront  faites  par  M.  le  D®  Cerise,  chef 
de  clinique,  à  partir  du  /®®  mars  1914 
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(3  heures.  Amphithéâtre  Dupuytren). 
Comme  pour  la  1'“  série,  elles  sont 
obligatoires  pour  les  stagiaires  ins¬ 
crits  à  la  clinique  pendant  le  semes¬ 
tre  d'été. 

Les  étudiants  pourvus  de  16  ins¬ 
criptions  peuvent  se  faire  inscrire  à 
la  Faculté  pour  suivre  ces  confé¬ 
rences.  L’inscription  est  gratuite. 

6°  Cours  de  perfectionnement. 
—  M.  le  professeur  De  Lapersonne, 
assisté  de  MM.  le  professeur  Weiss, 
Terrien,  professeur  agrégé,  Bour- 
dier,  Velter,  Chenet  et  Gellé,  chefs 
•  de  clinique  et  de  laboratoire,  com¬ 
mencera  ce  cours  après  les  vacances 
de  Pâques  (3  heures,  Amphithéâtre 
Dupuytren) . 

droit  à  verser  est  de  100  francs. 

7“  Cottrs  de  vacances.  —  M.  Terrien, 
professeur  agrégé  d’ophtalmologie, 
fera  un  cours  de  révision,  avec  pré¬ 
sentation  de  malades  pendant  les 
mois  d’août  et  septembre  1914. 


COURS  (Suite) 

Hôpital  Broussais.  —  Service  de 
M.  le  D''  Dufour,. 

Tous  les  matins  visite  dans  les 
salles  comprenant  : 

Salles  de  maladies  aiguës,  sqlles  de 
tuberculeux,  salles  de  chroniques. 

Le  mercredi  à  10  heures  consul¬ 
tation  externe  pour  les  maladies' du 
système  nerveux  et  de  la  nutrition. 

Le  mardi 'à  10  heures  examens 
radioscopiques. 

Conférence  clinique  une  fois  par 
semaine  à  partir  du  mois  de  novem- 

Muséum  d'histoire  naturelle.  — 

Programme  des  cours  d'hiver  pour 
Vannée  scolaire  1913-1914.' 

Cours  '  de  physique  appliquée  à 
l’Histoire  naturelle.  —  M.  Jean  Bec¬ 
querel  ■  professeur.  Mardis,  jeudis, 
samedis  à  10  h.'  1/4,  .57,  rue  Cuvier. 

Cours  de  botanique.  —Morphologie 
et  physiologie  des  plantes.  M.  Ph. 
Van  Tieghem  professeur.  Mardis 


jeudis  et  samedis  à  9  heures,  61,  rue 
de  Buffon. 

Cours  de  botanique.  —  Étude  des 
champignons.  M.  L.  Mangin  profes¬ 
seur.  Lundis  et  mercredis  à  9  h.  1/2. 

Cours  de  culture.  —  Plantes'utiles 
des  pays  chauds.  M.  J.  Costantin 
professeur.  Lundis,  mercredis  et 
samedis. 

Cours  de  zoologie.  —  Questions  rela¬ 
tives  aux  cœlentérés.  .M.  L.  Joubin 
professeur.  Mardis,  jeudis  et  samedis 

Cours  de  zoologie.  — •  Étude  des 
pucerons  et  cochenilles,  armature 
des  articulés  vulnérants.  M.  E.  L. 
Bouvier  professeur,  vendredis  à 
4  h.  1/2. 

Cours  de  zoologie. — Migrations  des 
poissons  ;  M.  Louis  Roule  professeur. 
Mercredis  et  vendredis  à  3  heures. 

Cours  de  physiologie  générale.-  — 
M.  Louis  Lapicque  professeur. 
Vendredi  à  1 1  heures.  Mardi  à 
20  h.  1/2. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


25  Octobre.  — ,  Clôture  du  re¬ 
gistre  d'inscription  pour  _  le  con¬ 
cours  pour  une  place.de  médecin  de 
l’hôpital  de  Forges-les-Bains.  (S’ins¬ 
crire  à  l’administration  centrale 
de  l’Assistance  Publique,  3,  avenue 
Victoria.  Bureau  du  personnel  médi¬ 
cal  de  I O  heures  à  1 5  heures) . 

25  Octobre.  —  Les  dimanches 

du  praticien.  Excursion  au  collège 
d’athlètes  de  Reims.  Départ  à 
9  h.  4  à  la  gare  de  l’Est. 

25  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
l’emploi  de  suppléant  de  la  chaire 
d’histoire  naturelle  à  l’École  de 

médecine  de  Poitiers. 

27  Octobre.  —  A  Marseille,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  l’obtention 
du  titre  de  médecin  sanitaire  mari- 

27  Octobre.  —  Ouverture  du 

concours  de  l’externat  de  l’hôpital 
de  la  Charité  à  Lille. 

27  Octobre.  —  Au  siège  des 

Facultés  de  médecine,  ouverture  des 
concours  pour  les  bourses  de  Docto¬ 
rat. 

,  27  Octobre.  —  Au  siège  des 
Écoles  supérieures  de  pharmacie  et 
des  Facilités  mixtes,  ouyerture  des 
concours  pour  les  bourses  de  phar¬ 
macien  de  1^“  classe. 

■  27  Octobre.  —  •  Ouverture  du 
concours  de  l’internat  à  l’hôpital  de 
la  Charité  de  Lille. 

.  27  Octobre.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  de  l’externat  des  hôpitaux  de 
Marseille. 

■  27  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d'inscription  pour  le  concours  pour 
le  prix.Fillioux  (S’inscrire  à  l’Assis¬ 
tance  ijublique.  Service  de  Santé. 


3,  avenue  Victoria,  Paris,  de  10  à 
15  heures). 

27  ■  Octobre.  —  Ouverture  des 
concours  pour  une  place  d’aide  de 
clinique  des  voies  urinaires  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lille. 

30  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
deux  places  d’aide  d’anatomie  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Lyon  (s’ins¬ 
crire  au  secrétariat  de  la  Faculté). 

30  Octobre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  -  place  d’inspecteur  d’hygiène 
dans  le  Finistère  (s’inscrire  a  la 
préfecture  du  Finistère). 

3!  Octobre.  — •  Dernier  délai  pour 
le  dépôt  des  mémoires  des  candidats 
aux  prix,  décernés  par  la  Société 
nationale  de  chirurgie.  (S’adresser 
au  secrétaire  général,  12,  rue  de 
Seine  à  Paris).. 

3!  Octobre.'— X-VôtiLte  du  registre 
d’inscription  potir  lé  'concours  pour 
deux  places  de  chirurgiens  .sup¬ 
pléants  à  l’hôpital  civil  de  Reims. 
(S’adresser  au  secrétariat  des  hos¬ 
pices). 

2  Nooembre.  —  Dernier  délai 

Eour  l’inscription  des  candidats  à 
i  chaire  de^  physique  médicale  de 
la  Faculté  de  médecine  d’Alger. 

3  Nooembre.  —  A  Paris,  ouverture 
de  la  cinquième  réunion  sanitaire 
provinciale  (du  3  au  5  novembre). 

3  Nooepibre.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
4  places  d’internes  en  pharmacie  des 
hôpitaux  de  Marseille.  (S’inscrire  au 
secrétariat  des  hospices). 

5  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  d’agrégation  (section  d’oph¬ 
talmologie). 


5  Nooembre.  —  Ouverture  du 

concours  d’agrégation  (section  de 
physiologie) . 

5  Nooembre.  —  Ouverture  du 

concours  pour  la  nomination  à 

4  places  d'interne  en  médecine  des 
hôpitaux  de  Rouen.  , 

5  Nooembre.,  — ■  Ouverture  du 

concours  pour  2  places  de  chirur¬ 
giens  suppléants  à  l’hôpital  civil 
de  Reims. 

5  Nooembre.  —  A  16  heures,  à 
Bordeaux,  clôture  du  registre  d’ins¬ 
cription  pour  les  concours  de  clinicat 
médical  infantile  et  de  clinicat 
chirurgical  infantile. 

5  Nooembre.  —  A  Bordeaux, 
cours  d’instruction  pour  les  officiers 
du  cadre  auxiliaire  du  service  de 
santé  militaire.  (Du  6  au  15  no¬ 
vembre). 

8  Nooembre. —  A  1 1  heures  du  ma¬ 
tin,  clôture  du  registre  d’inscription 
pour  le  concours  pour  une  place  de 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Lyon. 
(S’adresser  à  l’administration  cen¬ 
trale  des  hospices,  passage  de  l’Hô¬ 
tel- Dieu  à  Lyon). 

8  Nooembre.  —  A  Saigon,  ouver¬ 
ture  du  Congrès  de  la  Far  Easfem 
Association  of  tropical  medicinè. 

(Du  8  au  15). 

8  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  chirurgien- 
adjoint  à  l’hôpital  de  Mustapha. 

(Adresser  les  demandes  à  la  direc¬ 
tion  de  l’hôpital  de  Mustapha). 

8  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  méde¬ 
cin  suppléant  d’électrothérapie  et 
de  radiologie  à  l’hôpital  civil  de 


THESES  DE  LA  FACULTE  DE  MEDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  2g  octobre,  à  une  heure.  —  M.  Chaufour.  Les 
origines  du  galvanisme  (MM.  Gaucher,  président  ; 
Desgrez,  Marcel  Labbé  et  Gougerot).  —  M.  Magnan. 
Variations  expérimentales  en  fonction  du  régime  .ali¬ 
mentaire  ■  (MM.  Desgrez,  président  ;  Gaucher,  Marcel 
Labbé  et  Gougerot.) 

Jeudi  30  octobre,  à  une  heure.  —  Crusse,  Contribu¬ 


tion  à  l’étude  de  la  pneumonie  dans  la  scarlatine. 
(MM.  Hutinel,-  président-;  ..Gilbert,  Gilbert  Ballet  et 
Nobécouft). —  M""  Roussac.  L’anéhiie  dans  les  néphrites 
(MM.  Gilbert,  président  ;  Hutinel, Gilbert  Ballet  et  Nobé- 
court).  —  M.  Marcus.'  Du  rôle  de  l’alcool  dans  la  noci- 
■\rité  des  obsédés  impulsifs  et  des  impulsifs  non  délirants 
(MM.  Gilbert  Ballet;  président  ;  Hutinel,  Gilbert  et 
Nobécourt). 
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P.  Carnot.  —  La  thérapeutique  en  igiS  {Revue  annuelle] .  q8i 

Pic.  —  Diurétiques  hydruriques,  chloruriques  et  azoturique.s .  qgo 

Dopter.  —  Traitement  des  lésions  amibiennes  par  les  sels  d’émétine .  àgg 

Mathieu.  —  Le  sulfate  d’atropine  dans  la  thérapeutique  gastro-intestinale .  ooa 

JosuÉ.  —  Le  salicylate  de  soude  dans  les  cardiopathies  rhumatismales .  5ob 

Meizger.  —  L’emploi  des  e.xtraits  hypophysaires  en  obstétrique,  ses  indications  et  ses  contre-indications .  5o8 

Actualités  médicales., —  Infection  du  lait  des  femmes  syphilitiques.  —  Valeur  de  la  mydriase  en  tant  que 

symptôme  objectif  de  la  douleur .  5i3 

Sociétés  savantes:  Société  médicale  des  hôpitaux.  —  Société  de  Biologie. — Académie  de  médecine.  —  Académie 

des  sciences.  —  Société  de  chirurgie.. .  614 

Libres  propos.  —  Le  rat  d’hôtel  et  les  instruments  de  chirurgie,  par  le  D'  Jean  Camus .  III 

Choses  du  Jour .  III 

Chronique  :  Le  collège  d’athlètes  de  Reims,  par  le  D'  Roger  Glénard .  V  à  XIII 

La  thérapeutique  d’autrefois  :  Etude  sur  la  Pharmacopée  arabe  ancienne,  par  le  D' Crussabu .  XV  à  XXXI 

MédecUie  et  Poésie  :  Tisane  universelle  contre  la  peste . , .  XXXI 

Variétés-.  Les  vertus  thérapeutiques  de  l’âne,  par  le  D'  Julien  Roshem .  XXXllI  à  XXXVII 

Nécrologie  :  Le  D' Just  Lucas-Cnampionnière,  par  le  D'  A.  Schwartz.  —  Le  P'  Ledouble,par  le  D'  Mercier. 

.  : . XXXVIII  et  XXXIX 

La  médecine  au  Palais:  Les  médecins  peuvent-ils  vendre  médicaments  et  sérums  thérapeutiques,  par 

Adrien  Peytel .  XL 

Silhouettes  médicales.  —  Le  P'  Gilbert,  par  Bils .  XLV 

La  médecine  humoristique,  ipar  PiGAL .  XLVII  et  XLIX 

Diététique.  —  Formules  thérapeutiques .  L1 

Revue  de  la  Presse  française  et  étrangère . .' . .  LUI  et  LV 

Revue  des  sociétés  médicales  de  province  et  mensuelles . LVII  et  LIX 

Revue  des  Congrès .  LXI  à  LXVIl 

Chronique  des  livres . LXIX  à  LXXl 

Nouvelles . LXXI  à  LXXV 

La  vie  médicale . LXXVIIà  LXXX 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

'  . . -  —  itre  accompagnie  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur  ' 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  riODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'intoléranoe  ni  d'Aeoldents  d'iodtsms 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/•'  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DBS  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


Janvier  ...  —  Physiothérapie  ;  —  phys 
Février. . . .  —  Maladies  des  voies  respi 

Mars .  —  Dermatologie; — syphili: 


I  Juillet . —  Maladies  du  o 


Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber-  Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in- 

culose.  fectieuses. 

Dermatologie;— syphilis;— maladiesvéné-  Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 

riennes.  larynx  ;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

Maladies  de  la  nutrition;  —  Eaux  miné-  Octobre....  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde- 
rales,  climatothérapie  ;  —  diététique.  cine  légale. 

Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies  Novembre  .  —  Thérapeutique. 


.Avril....  ..  —  Maladies  de  la  nutrition;  —  Eaux  miné-  Octobre....  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde- 
rales,  climatothérapie  ;  —  diététique.  cine  légale. 

Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies  Novembre.  —  Thérapeutique. 

des  reins  et  des  voies  urinaires.  Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué- 

Juln . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie.  riculture. 

“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jitomirsky  —  S'adresser  au 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'édition  Russe.  (Prix  de  rAbonnemcDt  ;  15  fr.) 


Fias  pilules  avant  chaque  repas—  6,  Rue  Abel,  Paris.  J 
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-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1913  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  ahoané  d’un  an  a  droit  ù  ces  primes)  : 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  1  savon)  (Valeur  iS  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

3“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C‘®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L'Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  2g,  rue  Cotte,  à  Paris. 

S"  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

6°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindreau  prixde  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

70  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  ta  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

8°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

90  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudre  et  remise  de  lop. 


100  sur  l’acha  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  fi 
10»  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achi 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  a 
11°  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 


mes  a  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles, 
t  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
cette  page). 


II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  27  primes)  : 

1"  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogler,  19. 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2®  Stylographes  offerts  parle LaitLepelletier  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan.  (Prime 
épuisée). 

3"  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  oflèrte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  offerte  par  M.  Loreau,  rue  Abel,  à  Paris.  {Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,Gainsborougli,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout 
encadrée,  valeur  20  jfrancs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  zà,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

7»  Un  rasoir  américain  «  Leslie  »  avec  un  système  automatique  pour  repasser  les  lames  (  Valeur  25  fr.). 
Prime  oflerte  par  The  Leslie  manufacturing  C®,  65,  rue  Réaumur,  à  Paris.  (Pour  avoir  cette  prime, 
joindre  4  fr.  au  prix  de  l'abonnement,  plus  t  fr.  pour  le  port.)  (Prime  épuisée). 

8®  Pulvérisateurs  Vaast,  offerts  parla  maison  Ch.  Vaast,  22,  rue  de  i’Odéon,  à  Pans.  (Prime épuisée). 

g®  Trousses  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offertes  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

10®  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  6g,  avenue  des  Ternes. 

Il®  Btul  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procérfé6reve/é),ofrertparlabociÉTÉi^LECTRO-lNDUSTRiELi,E(miiisonMafAieM),ii3,Bd.St-Germain,àParis. 

12®  Thermomètres  maxima,  modèle  déposé  Puniet,  offerts  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris. 

i3®  Nécessaires  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  h  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offerts  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  â  Paris. 

i5®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  ,au  choix). 

16®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

17®  Bons  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  Lprécision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

18®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  â  la  maison  Cogit  et  C‘®,  Appareils  de 

19®  Bons  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  2S  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

20®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Pougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C*’  de  Pougues.  fretour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

21“  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  .5  Korbous  et 

23®  Un  colis  d’oignons  A  fleurs  (tulipes),  offert  par  lamaisonVAN  Velsen  frères,  à  Overveen.  (Prime  épuisée). 

24®  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  ou  Xérol,  a 
Lyon.  (H  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  sommede  Sfr.  5o,  plus  t  f r .  pour  le  port  en  France). 

25®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

26®  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

27®  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

28®  Sacs  de  chocolat,  offerts  par  la  Maison  La  Marquise  de  Sévigné,  Boul.  de  la  Madeleine.  (Prime  épuisée) 

29®  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 
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LIBRES 

LE  RAT  D’HOTEL 

ET  LES  INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE 


«  Autrefois  le  rat  d'hotel 
Invita  le  rat  des  champs, 


Les  temps  sont  bien  changés  depuis  La  Fontaine, 
nous  sonunes  loin  de  l’époque  où  les  pauvres  rats 
de  ville  ne  pouvaient  grignoter  le  moindre  morceau 
d’ortolan  sans  être  dérangés.  A  l’heure  actuelle,  les 
rats  d’hôtel  vivent  en  paix.  Les  journaux  nous 
apprennent  l’arrestation  de  l’un  d’eux  qui  toute  sa 
vie  exerça  tranquillement  sa  profession  ;  il  était  très 
considéré,  élevait  honorablement  une  nombreuse 
famille,  son  train  de  maison  était  évalué  à 
40  000  francs  par  an.  S’il  fut  pris,  c’est  qu’approchant 
de  la  soixantame  il  avait  apporté  dans  ses  fonctions 
une  exagération  sénile. 

Il  avait  avec  notre  profession  des  points  de  con¬ 
tact  et  quelques-uns  d’entre  nous  l’ont  sans  doute 
rencontré  chez  leur  fabricant  d’instruments.  Il 
visitait,  en  effet,  les  chambres  d’hôtel  «à  l’aide  de 
ses  merveilleux  ustensiles,  véritables  miniatures 
que  lui  confectionnait  tin  grand  fabricant  d’outils 
de  chirurgie  et  qui,  habilement  truqués  en  outils  de 
toilette  garnissaient  coquettement  sa  trousse". 

Une  question  vient  naturellement  à  l’esprit. 
Pom'quoi  cet  honmie,  à  l’aUure  de  gentleman,  doué 
d’une  ingéniosité  si  subtile  dans  l’invention,  d’une 
habileté  manuelle  si  suqsrenante,  connaissant  les 
ressources  de  l’instrumentation  chirurgicale  n’a-t-il 
pas  exercé  tout  bonnement  la  cliirurgie?  De  com¬ 
bien  d’instruments  nouveaux  n’aurait-il  pas  doté 
nos  salles  d’opération,  de  combien  de  perforateurs 
perfectionnés,  d’écraseurs  imjieccables,  d’extracteurs 
automatiques  de  fibromes  ne  s’orneraient  les  vitrines 
de  nos  fabricants  célèbres. 


CHOSES 

Le  mouvement  de  la  population  en  Angleterre.  —  Les 
cliilïres  relevés  par.  le  dénombrement  de  la  population 
anglaise  accusent  im  fléchissement  considérable  de  la 
natalité.  C’est  pour  la  première  fois,  depuis  bien  long¬ 
temps,  que  pareil  évènement  se  produit  dans  la  Grande- 
Bretagne.  De  25,8  par  i.ooo  habitants,  le  nombre  des  nais¬ 
sances  est  tombé  à  25,1,  inférieur  de  2,5  à  la  moyenne  rele¬ 
vée  pour  la  période  décennale  qui  s’étend  de  1900  à  190g. 

Le  nombre  total  des  naissances  a  été,  de  896.962  ; 
le  nombre  des  nouveau-nés  du  sexe  masculin  (457.266) 
dépasse  uptablemcnt  celui  des  nouveau-nés  du  sexe  fémi¬ 
nin  (439.696). 

Tandis  que  la  nuptialité  va  en  s’abaissant,  le  nombre 
des  divorces  augmente  d’année  en  année. 

Le  mouvement  de  la  population  en  Autriche.  —  Comme 
dans  la  plupart  des  pays  d’Europe,  la  natalité  est  en 
décroissance  continue.  Le  nombre  des  naissances  (enfants 
vivants)  a  été  de  928.545  —  32,6  par  i.ooo  habitants, 
—  inférieiu:  de  24.702  imités,  à  la  moyenne  de  la  pré¬ 
cédente  période  décennale.  Il  est  iTai  que  la  mortalité 
s’est  abaissée  dans  des  proportions  plus  fortes.  L’excédent 
des  naissances  .sur  les  décès  n’a  pas  varié  dans  des  pro- 


PROPOS 

Il  aurait  eu  ses  admirateurs  et  aussi  ses  détracteurs, 
il  en  faut  pour  réussir.  Devant  les  médecins  ra.stas 
ébahis  il  aurait  pratiqué  courageusement  les  abla¬ 
tions  partielles  et  même  totales  des  organes  essen¬ 
tiels.  Parmi  ses  clientes  éternellement  reconnaissantes 
quelque  femme  de  ministre  allégée  de  ses  ovaires  et 
probablement  aussi  de  son  appendice,  organes, 
comme  chacun  sait,  mutiles  quand  ils  ne  sont  pas 
gênants,  l’aurait  fait  décorer. 

Ses  élèves  auraient  compris  sa  force,  et  impres¬ 
sionnés  par  sa  puissance,  son  influence,  ils  l’au¬ 
raient  aimé.  Ils  se  seraient  sentis  pour  lui  la  même 
tendresse  désintéressée  qui  inspire  ces  mots  du  cœur 
qui  font  le  tour  des  salles  de  garde.  Un  ihteme 
ne  disait-il  pas  de  son  chef  :  «  Mon  patron  c’est 
le  premier  opérateur  de  Paris,  il  n’a  peur  de  rien, 
quand  il  ouvre  mi  malade,  on  ne  sait  jamais  ce  qu’il 
laissera  dedans»  et  il  ajoutait:  «  Je  me  ferais  très 
bien  opérer  par  lui  à  condition  qu’on  ne  m’endorme 
pas  et  que  j’aie  un  revolver  dans  chaque  main». 

Certes  il  y  avait  là  une  réputation,  une  situation 
tentantes.  Pourquoi  donc  notre  homme  a-t-il 
renoncé  à  la  cliirurgie  qu’il  avait  vue  de  près?  C’est 
bien  simple.  Il  s’est  dit  :  «  La  cliirurgie  nourrit 
encore  son  homme  mais  ce  n’est  plus  un  métier 
sûr,  la  considération  du  public  baisse,  on  est  sur¬ 
veillé,  épié,  011  ne  peut  plus  toucher  mi  bistouri 
sans  risquer  un  procès,  011  joue  tous  les  jours  .son 
honorabilité,  sa  fortune,  sa  liberté,  moi  j’aime  la  vie 
calme,  j’ai  horreur  de  la  chicane».  Raisonnant  ainsi 
il  fut  sage.  Pendant  trente  ans  et  plus  il  vécut 
entouré  de  la  considération  de  tous,  il  travailla  peu, 
fit  fortune.  Combien  de  chirurgiens  pourraient  main¬ 
tenant  en  dire  autant? 

Il  n’eut  qu’un  tort,  ce  fut  de  continuer  à  exercer 
après  l’âge  de  la  retraite. 

Jean  C.\mus. 


DU  JOUR 

portions  aussi  considérables  ;  il  a  été  de  23.275  contre 
25.230,  moyenne  des  dix  précédentes  années. 

Le  personnel  des  hôpitaux  allemands.  —  A  en  croire 
certains  germanophiles,  les  infirmiers  et  infirmières 
d’Outre-Rhin  seraient  des  modèles  comme  capacité, 
moralité,  etc.  L’articulet  suivant  prouve  qu’ils  sont 
comme  ici,  assez  mal  lotis  et  ne  demeurent  guère  en  place, 
ce  qui  est  très  défavorable  au  service. 

«  En  effet;  dans  la  séance  du  Reichstag  du  28  janvier 
dernier,  le  député  socialiste  Anfrick,  parlant  de  la  situa¬ 
tion  du  personnel  des  hôpitaux,  a  fait  connaître  à  la 
Chambre  que  46  p.  100  du  personnel  travaillent  de 
douze  à  quatorze  heures  et  39  p.  100  de  quatorze  à  dix- 
sept  heures  par  jour.  Dans  157  établissements,  le  per^ 
sonhel  — 612  hommes  —  n’a  pas  pour  ainsi  dire  de  repos  ; 
il  en  est  de  même  pour  le  personnel  féminin  de  439  autres 
institutions. 

Le  salaire  initial  est  de  10  mark  ;  il  va  de  30  à  75 
mark,  même  pour  le  personnel  des  asiles  d’aliénés,  où  le 
service  est  exceptionnellement  rude. 

Résultat  :  changement  fréquent  de  persoimel,  très  pré¬ 
judiciable  aux  malades  eux-mêmes.  » 


Maison  de  santé  du  D'  HUGONIN 


Maladies  Nerveuses  et  Mentales 


THERMOTHERAPIE 


RADIATEUR 

PHOTOTHERmiQUE 


DENUTRITION,  ANEMIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


^  BRONCHIT&S  I 

GL0BULE5ot.D:DE  A  R I 

A  UHÉLÉNINEde  JVUiIl  a  U I 

EXPERmmtS  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 
— 2à  4-pa  n  jou  r — 

CHAPES  fSEnMSSBS^  PARIS  J 


La  Pratique  des  Exercices  physiques 
Gymnastique,  Jeux  et  Sports 

Par  H,  HCENle,  Professeur  au  I-j-céo  Ileni-I  IV. 


Nouvel  Hypotenseur 

Traitement  décalcifiant  de  l’ARTËRIO-SCLËROSE  far 

MINERALOGËNE  BOSSON 

SILICATE  de  SOUDE,  Soluble,  Titré,  Assimilable. 

POUDRE  :  3  à  Acuillcrics  àcafé  porjour.-CoKPiiiH^s.  6  AS  par  jour.  Toujours  dissous  dans  de  l’eau  sucrée  ou  du  vin,  aux  repas. 
Littérature:  et  Échantillon:  4,  Place  de  la  Croix-Rousse,  LTON. 


L’ARTHRITISME 


PRODUITS  i 


F.  VICIER 


KEPHIR  salières 


Préparé  par  M.  SALIÈRES,  *,*,  Ing' Agronome 


SC 


AFFECTIONS  de r 

.ESTOMAC 

DYSPEPSIE 

GASTRALGIE 


VALS 

SAINT- JE  AN 


ENTÉRITE 

Chez  l'Enfant 
Chez  l’Adulte 
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CHRONIQUE 


LE  COLLÈGE  D’ATHLÈTES  DE  REIMS  (i 
Par  la  D' ROGER  GLÉNARD 

Le  collège  d’athlètes  de  Remis  est  mi  stade  de 
culture  physique,  généreusement  créé  par  M.  le 
marquis  de  Polignac,  dans  une  dépendance  du  parc 
Pommery.  pour  propager  en  France  le  goût  des 
exercices  du  corps. 

L’organisation  technique  en  a,  dès  le  début,  été 
mise  entre  les  mains  du  lieutenant  Hébert  (en  congé 
régulier),  avec  mission  d’y  appliquer  sa  nouvelle 
méthode  naturelle  d’entraînement,  telle  qu’il  l’avait 
réalisée  à  l’École  des  fusilliers  marins  de  Lorient. 

Installations.  —  Tous  les  lecteurs  connaissent 
par  les  grands  journaux  la  luxueuse  installation 
rémoise  (fig.  i). 

File  est  essentiellement  constituée  par  un  terrain 


(Cliché  Strohm). 

Vui;  d'cnscmbic  du  siadc  (fig.  i). 


plat,  en  fonne  d’ovale  allongé,  de  120  mètres  de 
long  sur  30  mètres  de  large  environ. 

Le  sol  en  est  entièrement  recouvert  par  du  gazon, 
sauf ,  au  niveau  de  certaines  parties,  spécialement 
aménagées  pour  difïéreuts  exercices.  C’est  d’abord 
une  piste  circulaire  de  300  mètres  de  long,  en  terre 
battue  et  en  cendrée.  A  son  intérieur,  on  aperçoit  mie 
série  de  rectangles  de  sable  jaune,  disposés  dans  les 
conditions  les  2’lus  variées.  Ici  se  trouve  un  haut 
IJortique  pour  les  ascensions  à  la  corde  lisse,  là  voi¬ 
sinent,  sur  le  sol,  des  haltères  et  des  gueuses  de  fonte  : 
plus  loin  on  rencontre  des  barres  fixes  pour  les  exer¬ 
cices  de  suspension;  ^mis  une  large  piste  jDour  les 
mouvements  d’ensemble,  des  pistes  plus  étroites  et 
diversement  préparées  ijour  les  sauts  en  hauteur,  en 
largeur,  pour  le  lancer,  enfin  des  mouvements  de  ter¬ 
rain  ijour  les  courses  d’obstacles,la  eoursedeioomètres. 

Autour  de  ce  stade,  qui  constitue  la  partie  essen¬ 
tielle  de  l’établissement,  se  trouvent  de  nombreuses 
installations  conqjlémentaires,  qui  font  du  collège 
de  Reims  un  véritable  modèle  du  genre. 

Le  terrain  de  travail  dont  je  viens  de  i^arler,  situé 

(i)  Note  de  la  rédaction.  —  Kn  raiscii  du  grand  in'.trêt  qui 
s’attadic  au  collège  d’allilèles,  visité  le  19  octobre  jjar  le  l’ré 
sident  de  la  liépublitiue,  et  le  26,  par  un  groupe  de  250  mé¬ 
decins  sous  la  conduite  du  D'  Desfosses,  nous  avons  demandé 
à  M.  Roger  Glénatd  (de  Vichy)  de  vouloir  bien  nous  exposer 
le  fonctionuenient  de  cette  nouvelle  organisation  sportive. 


en  contrebas,  est  entouré  de  tous  côtés  jtar  un  talus 
gazonné,  qui  offre  pour  les  bains  de  soleil,  de  remar¬ 
quables  qualités  d’exposition  et  d’abri  contre  le  vent. 
Dans  les  grandes  occasions,  on  peut  y  disposer  des 
banquettes  en  gradins  pour  20  000  spectateurs. 

Ce  talus  est  dominé,  tout  autour,  fiar  un  laige 
chemin  propice  aux  longues  causeries  jiéripaté- 
ticiemies,  et  qui  sert  de  ijromenade  jjour  les  visi¬ 
teurs  ;  des  tentes  y  peuvent  être  dressées  ijour  les 
amateurs  de  camping. 

Une  grande  et  harmonieuse  construction  domine 
le  stade.  Elle  contient  un  gymnase  largement  aéré, 
destiné  à  iiemiettre  aux  «  collégiens  »  de  s’exercer 
l^ar  les  temps  de  grosse  iDluie  et  de  grand  froid. 

'  Au  gymnase  est  annexée  xme  belle  piscine  froide, 
avec  <■  i^longeoir  »  pour  sauts  de  différente  hauteur. 

Plus  loin,  nous  rencontrons  des  vestiaires,  avec 
salles  de  douche  en  arrosoir,  jmis  le  cabinet  médical, 
enfin  l’élégant  chalet  de  la  direction,  pourvu  d’mie 
fort  agréable  bibliothèque  sjjortive. 

Le  tout  est  situé  dans  un  très  joli  parc,  contenant 
des  courts  de  tennis,  un  terrain  de  foot-ball.  La  vue 
au  delà  s’étend  fort  loin,  sur  des  collines  verdoj’antes, 
qui  forment  un  horizon  des  j^lus  reposants. 

Personnel.  —  Le  collège  d’athlètes  déjfend  de 
l’administration  du  Parc  Pommery,  dit  encore  Parc 
des  Sports. 

Le  lieutenant  Hébert  en  est  le  directeur  technique; 
il  a  sous  ses  ordres  un  certain  nombre  de  moniteurs 
très  exercés,  chargés  de  faire  exécuter  aux  élèves  la 
séance  de  travail  de  chaque  jour,  et  de  les  con¬ 
seiller  dans  leurs  exercices  conijilénientaires. 

La  direction  médicale  est  assurée,  en  haute  main, 
par  le  doctem:  Heckel  [de  Paris],  dont  on  connaît 
la  grande  conij)étence  dans  toutes  les  questions  de 
ce  genre  (F.  Heckel.  Culture  physique  et  cures 
d’exercices.  Myothérapie,  Paris,  Masson  et  C',  1913)- 

Un  médecin  très  distingué  le  Dr  Didier  (de  Reims), 
se  rend  chaque  jour  sur  le  stade  ;  il  examme  les 
entrants  et  jjrend  leur  fiche-tyiie,  et  met  à  jom' 
l’observation  de  tous  ceux  qui  se  trouvent  en  cours 
d’entraînement. 

Mode  de  travail.  —  On  sait  que  pour  le  lieutenant 
Hébert,  le  meilleur  moyen  d’arriver  à  mi  dévelop- 
2)enient  jihysique  complet  est  de  jiratiquer  les  exer¬ 
cices  ou  mouvements  auxquels  l’homme  est  destiné 
par  nature,  ou  qui  lui  sont  essentiels  iiour  sa  con¬ 
servation  et  sa  ijrotection. 

Cette  méthode  se  résume  essentiellement  dans  nue 
séance  de  travail  quotidien,  pendant  laquelle  on 
s’efforce  de  rétablir  les  conditions  mêmes  de  la  vie 
naturelle,  source  de  dévelojjpement  ^Dhysique  remar¬ 
quable  de  certaines  races  inférieures  ;  travail  au  grand 
air,  bain  d’air  avec  soins  de  la  ijeau  (frictions,  ablu¬ 
tions),  ijratique.  raisonnée  des  exercices  utilitaires 
indispensables. 

La  «séance»  [lorte  le  nom  de  «leçon»  lorsque  le 
travail  est  réglé  et  dirigé  par  un  maître  ou  un  instruc¬ 
teur. 

Cette  leçon-type  comporte  un  certain  nombre  de 
mouvements  naturels,  se  succédant  de  telle  sorte. 
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. A  ces  divers  points  de  vue  la  préparation  de  Crosnier  vient  donc 

combler  une  véritable  lacune  en  permettant  aux  Praticiens  de  compter  sur 
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... _  . .  .  l’Académie  de  Médecine  de  Paris,  7  Août  1877). 
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que  tous  les  groupes  musculaires  du  corps  soient 
apijelés  à  fonctionner  tour  à  tour. 

La  leçon  a  lieu  presque  tous  les  jours,  sauf  le 
dimanche.  La  durée  varie  de  trente  à  quatre-vingt- 
dix  minutes  :  étant  en  général  de  soixante  minutes. 
L’entraînement  méthodique,  poùr  arriver  au  smn- 
mum  de  la  condition  physique  ne  doit  pas  dépasser 
huit  mois  par  an,  et  à  partir  de  vingt-cinq  ans,  une 
période  d’entraînement,  variant  de  quinze  jours  à 
six  semaines,  suffit  pour  conserver  à  un  lioimne  la 
force  musculaire  acquise. 

L’exercice  se  pratique  le  coqss  nu  et  en  plein  air, 
quelle  que  soit  la  saison  ;  l’augmentation  de  la  résis¬ 
tance  au  froid  étant  un  des  avantages  recherchés  ^îar 
la  méthode. 

Les  élèves  travaillent  en  simple  caleçon  de  bain 


(fig.  2),  voire  en  slip  (caleçon  triangulaire  dégageant 
largement  les  hanches) .  Dans  l’intervalle  des  exercices, 
ils  s’entourent  d’im  péplum  de  laine,  qui  tantôt, 
drapé  avec  élégance,  rappelle  tout  à  fait  la  toge 
antique,  qui,  d’autres  fois,  enroulé  autour  du  corps, 
fait  plutôt  songer  au  burnous  des  Arabes. 

Une  autre  caractéristique  de  la  séance-type 
d’entraînement  est  de  comporter  un  exercice 
continu,  sans  trêve  et  d’une  seule  venue;  les  repos 
indispensables  étant  obtenus,  en  cours  de  route,  par 
un  grand  usage  de  profondes  respirations  «  en 
marche»,  par  la  diminution  d’allure  et  d’imirar- 
tance  des  mouvements  effectués,  enfin  par  le  pas¬ 
sage  rapide  d’un  exercice  à  mi  autre. 

Le  nombre  des  leçons  par  semaine,  leur  durée  de 
chaque  jour,  la  force  et  la  vitesse  des  mouvements 
.sont  matière  à  de  grandes  variations,  suivant  le  degré 
d’entraînement  des  élèves,  mais  la  succession  même 
de  ces  mouvements  est  inunuable,  et  se  fait  dans 
un  ordre  pour  ainsi  dire  sacramentel. 

La  progressivité,  qui  constitue  un  des  principaux 
caractères  de  la  méthode  Hébertiste,  ne  porte  pas 
sur  la  suite  des  exercices  mais  sur  l’ampleur  de  cha¬ 
cun  d’eux  ;  aussi  peut-on  exposer,  dans  mie  sorte  de 
tableau  synoptique,  le  plan  de  cette  leçon  type  (i). 

(l)  O.  Héberl  :  Code  de  la  force,  i  vol.  Ma  leçon- type  d’en- 
Iraîneineiit  tluidc  pratique  d’éducation  physique,  chez  Vui- 
bert,  Paris,  1913...  —  Voir  aussi  1'.  Heckel  loc.  cil.  p.  622. 


Leçon-tsrpe  d’entraînement. 

I.  Exercices  de  marche  (cinq  minutes). 

1.  Marche,  allure  moyenne,  avec  mouvements  de 
recul  des  épaules  en  arrière  pour  bien  ouvrir  la' poitrine. 

2.  Marche  sur  la  pointe  des  pieds. 

3.  Marche  vive  en  flexion  (allure  de  7  à  9  kilomètres  à 
l’heure).  Faire  des  pas  longs  ;  pencher  le  corps  en  avant. 

4.  Marche  rapide  en  extension  (allure  minimum, 
9  kilomètres  à  l’heure).  Faire  des  pas  courts  et  précipités. 
Conserver  le  tronc  vertical  et  les  jambes  raides. 

5.  Marche,  allure  lente  ou  moyenne,  avec  mouvements 
de  respiration  profonde. 

II.  Exercices  de  course  (cinq  minutes)  (fig.  3). 
■  I.  Course,  allure  moyenne,  en. flexion. 

2.  Course  sur  la  pointe  des  pieds. 


(vttciie 

Exercices  de  course  (lig.  3). 


3.  Course  en  faisant  des  grands  bonds  d’un  pied  sur 
l’autre. 

4.  Démarrages  rapides  sur  de  petits  parcours. 

5.  Course,  allure  lente,  avec  mouvements  de  respira¬ 
tion  profonde. 

III.  Exercices  de  grimper  (huit  minutes). 

1 .  Tractions  d’une  barre  ou  élévation  en  avant  des  deux 
jambes  tendues  le  plus  haut  possible. 

2.  Se  rétablir  sur  une  barre  à  l’aide  des  bras  seulement. 

3.  Appuis  sur  les  mains  et  la  pointe  des  pieds,  'l'omber 
en  avant  en  deux  temps  et  en  un  temps  ;  fléchir  les  bras  ; 
marcher  et  courir  à  quatre  pattes. 

4.  Grimper  aux  cordes  lisses  ou  à  l’envers  d’une  échelle. 

5.  Escalades  diverses  ;  murailles,  arbres,  etc.  :  traversée 
d’endroits  où  le  vertige  est  à  craindre,. 

IV.  Exercices  de  saut  (dix  minutes). 

1.  Sautillements  de  toutes  sortes  ;  sauts  à  la  corde. 

2.  Saut  en  hauteur  sans  élan. 

3.  Saut  en  hauteur  avec  élan. 

4.  Saut  en  longueur  sans  élan. 

5.  Saut  en  longueur  avec  élan. 

6.  Saut  d’une  barrière  avec  appui  des  mains. 

7.  Saut  en  profondeur. 

V.  Exercices  de  lever  (cinq  minutes). 

I .  Décomposition  des  mouvements  du  développé,  du 
jeté  et  de  l’arraché  (à  une  main  ou  à  deux  mains)  avec  des 
poids  légers. 
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2.  Ivcvers  classiques  ;  développé,  jeté,  arraché  avec 
poids  moyens  (gueuses  de  fonte)  (fig.  4). 

3.  Chargement  et  transport  de  sacs  lestés. 

VI.  Exercices  de  lancer  (sept  minutes). 

1.  Mouvements  de  jonglage  vertical  avec  le  poids  de 
7  kll.  257  en  fléchissant  et  en  redressant  le  tronc. 

2.  Mouvements  de  jonglage  latéral  d’une  main  dans 
l’autre  avec  le  poids  de  7  kil.  257  en  fléchissant  le  tronc 
de  droite  à  gauche  et  de  gauche  à  droite. 

3.  Lancer  du  poids  de  7  kil.  257  de  chaque  bras  alterna¬ 
tivement. 


(CHchc  SIrohiii). 

Le  lever  des  gueuses  de  fonte  (flg.  4). 


Vil.  Exercices  de  défense  (dix  minutes). 

Boxe,  lutte, 

En  travail  individuel,  la  lutte  peut  être  remplacée  par 
des  exercices  élémentaires  de  traction  et  de  répulsion 
avec  une  corde,  une  barre  ou  uii  objet  quelconque  (un 
sac  lesté  par  exemple)  qu’on  cherche  à  déplacer  dans  tous 
les  sens. 

VIII.  Parcours  réglés  et  progressifs  de  marche 
rapide  et  de  course. 

Telle  est  la  séance-type  d’entraînement  quotidien 


(CUM  SlrohmJ. 

Le  plongeoir  (fig.  5). 

que  l’on  pratique  au  collègeld’ athlètes,  et  qu’on 


complète  par  des  exercices  de  natation  le  plus 
régulièrement  possible  (fig.  5). 

Cette  leçon  se  prend  généralement  dans  la  matinée, 
elle  dure  une  heure  environ,  et  suffit  comme  travail  ; 
l’élève  n’a  pas  besoin  de  reparaître  sur  le  stade  de  la 
journée,  mais  chacun  est  cependant  libre  d’y  revenir 
soit  pour  effectuer  des  exercices  complémentaires 
et  se  perfectionner  dans  telle  ou  telle  voie,’ soit 
pour  prendre  un  bain  de  soleil  (fig.  6). 

A  la  fin  de  toute  semaine,  pour  juger  l’état  de 


son  entraînement,  chaque  élève  est  appelé  à  effec¬ 
tuer,  en  donnant  son  maxùnmn  d’effort,  une  série 
d’épreuves  classiques  dont  les  résultats  .sont  reportés 
sur  sa  fiche  de  perfonnances. 

Critères  d’entraînement.  —  1“  Fiche-type  de 

performances.  —  Une  des  innovations  les  plus  remar¬ 
quables  du  lieutenant  Hébert  est  celle  qui  touche  au 
contrôle  des  résultats  obtenus  en  cours  d’entrmne- 
ment. 

Cette  détennination,  qui  n’avait  rien  jusqu’ici 
d’absolu,  est  devenue  facile  grâce  à  l’établissement 
de  la  fiche-type  de  perfonnances.  Cela  consiste  à 
exprmier,  sous  ime  fonne  numérique,  la  valeur  phy¬ 
sique  générale  d’mi  mdividu,  selon  son  âge,  en  don¬ 
nant  une  cote  aux  résultats  qu’il  atteint  dans 
douze  épreuves  ijarfaitement  réglées. 

Le  degré  de  force  de  chacmi  et  les  progrès  de  sou 
entraînement  peuvent  ainsi  être  mesurés.  Dans  ces 
conditions  la  fiche-type  revêt  mie  signification 
pratique  de  premier  ordre,  tant  au  point  de  vue  de 
l’émulation,  qu’à  celui  de  la  direction  des  efforts. 

La  cote  va  de  —  5  à  4-  15  : 

De  —  5  à  O  sont  classées  les  performances  insuffi¬ 
santes  ou  nulles. 

O  indique  la  limite  inférieure  du  débrouillage,  le 
degré  d’aptitude  minhnmnà  posséder  pour  ne  pas 
être  une  nulhté  physique  (à  partir  de  18  ans). 

Puis  viemient,  de  i  à  10,  les  performances  moyen¬ 
nes,  supérieures,  excei>tionnelles  ou  atlilétiques. 

De  II  à  15  sont  cotées  les  perfonnances  voishies 
des  lünites  des  forces  hmnaines,  enfin  au-dessus 
se  trouvent  les  maximums  atteints  et  les  records 
officiels. 
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Dans  le  tableau  suivant,  j’ai  seulement  indiqué, 
pour  montrer  le  genre  de  graduation  des  épreuves  de 
la  fiche-type,  à  quoi  correspondent,  d’mie  part,  la 
limite  inférieure  du  débrouillage,  c’est-à-dire  le  o  de 
la  cote,  et  de  l’autre  la  performance  du  record  officiel. 


(Cliché  Sirohm), 

l'n  beau  lancer  de  poids  (fig.  7). 


degré  de  puissance  physique,  et  dès  lors  s’intéresser 
à  l’amélioration  de  ses  résultats  sportifs. 

Fiche  médicale.  —  La  constitution'^de  la^fiche  de 
performance  n’est  pas  le  seul  critérium  de  l’état 
dans  lequel  se  trouve  le  «collégien»  eivcours  d’en- 
ti-aînement 

A  sou  arrivée  au  stade,  une  fiche  médicale  détail¬ 
lée  lui  a  été  prise  mentionnant  âge,  aspect  général, 
taille,  poids,  résultats  de  l’examen  clinique.  La  fiche 
porte  encore  l’indication  de  nombreuses  mesures 
périmétriques  prises  sur  le  cou,  le  thorax,  l’abdomen 
et  les  membres,  la  notation  de  la  capacité  res2Mra- 
toire  au  spiromètre,  de  la  tension  artérielle  à  l'oscil- 
lomètre,  et,  dans  quelques  cas,  le  tracé  sphygmqgra- 
phique,  et  le  degré  de  viscosité  sanguine. 

A  dates  régulières,  toutes  ces  mesm-es  sont  reijrises, 
et  les  chiffres  en  sont  reportés  sur  la  fiche  médicale. 


en  regard  des  précédents.  Rien  de  jjIus  jirécieux, 
2Dour  suivre  les  progrès  et  les  23articularités  d’un 
entraînement  et  lui  hnprinier  constanuuent  mie  bonne 
direction,  que  la  réunion  de  ces  renseignements, 
colligés  avec  soin. 

En  définitive,  toutes  les  meilleures  conditions  se 
trouvent  au  collège  d’athlètes,  2îour  qu’on  2Jmsse  y 
faire  de  l’excellente  culture  2>hysique. 


Les  «  collégiens  »  .  —  Maintenant  que  nous  con¬ 
naissons  la  nouvelle  organisation  rémoise,  deman¬ 
dons-nous  dans  quel  but  elle  a  été  créée,  quels  sont 
les  «  collégiens  »  qui  l’ont  fréquentée  jusqu’ici,  et 
quels  sont  ceux  qu’on  2)cut  souhaiter  y  voir  venir.  — 
Le  collège  d’athlètes  est  avant  tout  mie  école 
d’éducation,  de  culture  et  de  2Jerfectionneuient  l>hy- 
siques,  dont  le  but  final,  pour  enqiranter  les  2)ro23re.s 
2iaroles  du  marquis  de  l’olignac,  est  de  iirovoquer 
23aniii  la  jeunesse  française  le  goût  des  exercices  du 
corps. 

En  Angleterre,  en  Amérique,  dans  d’autres  23‘'>.v.s 
étrangers,  se  manifeste  mie  vie  S2iortive  intense  que 
les  universités  encom'agent  de  tout  leur  23ouvoir. 
En  Pi-ance,  le  régime  scolaire  n’est  23as  entré  encore 
dans  cette  voie.  Il  faut  l’y  entramer  et  le  gagner  à  la 
pratique  des  sports,  il  faut  amener  la  fondation 
de  stades  similaires  à  celui  de  Reims,  dans  tous  le 
grands  centres  du  territoire,  et  favoriser  aussi  le 
dévelo2i23enieiit  de  la  culture  23liysique  dans  les 
milieux  ouvriers  où  son  rôle  23eut  êti-e  si  régénéra¬ 
teur.  Aiiusi  arriveia-t-on  à  obtenir*  mi  2ilus  gland 
«  nombre  d’individus  sains,  d’athlètes,  autrement 
«  dits  d’honimes  normaux,  dans  tout  ré2)auoui.sse- 

*  ment  de  leur  force  et  de  leur  beauté  coiporelles  » . 

Pour  le  lieutenant  Hébert,  chacun  de  nous  230S- 

.sède  en  2mi.ssance  mie  force  23hysiciue  plus  ou  moins 
grande  suivant  sa  constitution  :  cette  force  reste 
latente  chez  un  grand  nombre,  faute  d’avoir  été 
suffisamment  cultivée. 

l'n  travail  raisonnable  et  méthodique  230ur  la 
mettre  en  valeur  con.stitue  un  devoir  individuel 
et  social  ;  «  chercher  à  être  forts,  non  2ias  seulement 
«  2}hysiquement  mais  moralement,  tel  est  le  grand 
«  devoir  de  riionnne  envers  lui-même,  envers  sa 

*  famille,  sa  patrie  et  aus.si  envers  l’humanité. 

*  Seuls  les  forts  se  rendent  utiles  dans  les  circons- 
«  tances  difficiles  de  l’existence,  les  dangers,  les 
«  malheurs  de  toutes  sortes,  les  guerres,  etc.  ». 

Or,  nulle  méthode  d’entraînement  23hysique  ne 
corres23ond  mieux  à  ce  but  que  la  *  méthode  natu¬ 
relle»,  si  bien  ada23tée  au  génie  de  notre  race,  si 
«nationale  »  en  un  mot.  Elle  ne  vise  2Jas  seulement  la 
culture  2Jhysique,  elle  tend  également  à  dévelo2>23er 
«  les  qualités  d’action  :  la  volonté,  le  courage,  le 
«  sang-froid,  le  coup  d’œil,  la  décision,  et  en  général 
«tout  ce  qui  aide  à  former  le  caractère»...  «En 
«  moins  de  dix  mois,  elle  décuplerait  la  valeur  2>hy- 
«sique  des  trou2)es,  si  elle  était  a2îpliquée  dans 
«l’armée». 


—  907---^ 


—  XII  — 


-  ANTIS EPSI  N  g 


Ferment  lactique  pur  et  actif 

10,  Rue  du  Bac,  PARIS. 


ANTI  DIARRHÉIQUE  i 
NOUVEAU  ^ 

EXEMPT  DE  TAN  IN  ‘ 


UZARÂ 


DYSMENORRHEIQÜES 
DÉPÔTJA. KRAUS  D''es-Sc  Ph't"de  CL  37.  rue  Godot  de  Mauroymis. 


extraits™*ChoSY 

équivalentauxORGanes  frais 


DESSICCATION  RAPIDE 

VERS  0? 


NI  AUTOLYSE 

Ni  CHALEUR 


pot:  Pharmacie  DEBRUERES.26.Rue  du  Foun26.  PARIS 


DIABETE 

Échantillon  gratuit  à  MM.  tes  Docteurs. 


PAIN  FOUGERON 

AVEC  MIE  -  FRAIS  -  EXQUIS 

37,  Rue  duRocher  —  PARIS 


VAL- MONT- LA  COLLINE  montreux^-'territet 

600-660  M.  d'altitude  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 
ÉTABLISSEMENTS  MÉDICAUX  ET  MAISONS  DE  RÉGIMES 

Traitement  diététique  et  pimiothérapiquè  des  maladies  de  la  nutrition  (arthritisme,  poutte,  diabète,  obéeité,  ainalgria< 
■emen^,  anémie,  etc.)  des  aflcctions  des  organea  dlgeatlis  (estomac,  intestins,  ioic)  ;  des  muladlee  des  reins  et  des  tronbles 

LUorcuLUon.  HyonoTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÈRAPIE  MASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 
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I  vol.  in-S  écu  de  516  pages,  avec  204  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  la 
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CHRONIQUE  (Suite) 


Une  telle  méthode  correspondait  tout  à’fait  au 
but  poursuivi  par  le  marquis  de  Polignac  ;  c’est 
pourquoi  le  lieutenant  Hébert  fut  invité  à  prendre 
en  mains  la  direction  technique  du  collège  d’atlüètes. 

Celui-ci  fonctionne  depuis  le  mois  d’avril,  et, 
il  peut  être  intéressant  de  chercher  à  voir  quels  sont 
les  élèves  qui  l’ont  fréquenté  jusqu’ici. 

Ils  ont  été  relativement  nombreux,  puisque,  à 
certains  moments,  près  de  loo  collégiens  travaillaient 
à  la  fois  .sur  le  terrain. 

En  tête  de  la  liste  il  convient  d’inscrire,  eu  dehors 
d’une  équipe  d’ouvriers  de  la  maison  Pommery, 
auxquels  le  Parc  des  Sports  était  primitivement  des- 
tmé,  les  enfants  assistés,  garçons  et  filles,  de  la 
ville  de  Reims,  qui  sont  venus  remplacer  entre  les 
mains  du  heutenant  Hébert  les  pupilles  de  la  marine, 
et  recueillir  comme  eux  les  fruits  d’ime  méthode, 
dont  ils  sont  certainement  les  premiers  à  tirer  béné¬ 
fice.  Les  élèves  des  lycées  et  collèges  de  Reims  n2 
tarderont  pas  à  suivre  cet  exemple. 

Pour  le  reste,  dit  V Illustration  du  20  septem¬ 
bre  1913,  «  on  rencontre  sur  le  stade,  à  côté 
«  d’authentiques  champions,  vainqueurs  de  con- 
«  cours  régionaux  institués  par  le  collège,  des  élèves 
«  de  quahté,  des  écrivains,  des  médecins,  des  Pari- 
«  siens  blasés  en  quête  d’une  Eau  de  J ouvence,  quel- 
«  ques  Annamites,  étudiants  de  nos  Écoles,  des 
«  jeunes  gens  qu’un  sunnenage  intellectuel  a  con- 

traints  de  prendre  souci  de  leurs  muscles.  » 

Ces  constatations  faites,  il  importe  de  dissiper 
une  double  ccnfusion  touchant  les  tendances  actuel¬ 
les  du  collège,  rémois. 

Certains  pensent,  en  effet,  qu’il  a  directement  été 
créé  pour  là  préparation  aux  olympiades  interna¬ 
tionales,  d’autres  envisagent  surtout  le  bénéfice 
qu’en  pourraient  tirer  certains  malades  justiciables 
d’une  «cure  athlétique».  Or  l’une  et  l’autre  inter¬ 
prétation  se  trouvent  également  erronées. 

Ee  collège  de  Reims  est  bien  une  école  d’entraî¬ 
nement  pour  athlètes,  mais  ce  terme  est  pris  dans  le 
sens  de  la  définition  qu’en  a  donnée  M.  Heckel, 
pour  qui  «  l’athlète  est  l’hoimne  normal  opposé  à 
l’hoimne  moyen  dégénéré». 

On  ne  s’y  occui^e  pas  systématiquement  de  la 
culture  forcée  d’individus  exceptionnels.  Ee  collège 
ne  compte  pas,  actuellement,  «  d’entraîneurs  profes¬ 
sionnels  ».  Si  des  élèves,  ayant  travaillé  sur  le  stade 
de  Reims,  figurent,  un  jour,  en  bonne  place,  aux  jeux 
olympiques  internationaux,  ce  n’est  pas  directement 
pour  leur  faciliter  la  victoire  que  cette  organisation 
a  vu  le  jour.  E’œuvre  est  plus  vaste  et  d’mie  portée 
beaucoup  plus  générale. 

Ee  parc  de  Reims  n’est  pas  non  plus,  actuellement 
tout  au  moins,  un  institut  tliérapeutique  où  des 
malades  pouraient  être  adressés. 

Eeur  présence  n’y  a  pas  été  prévue  ;  l’organisation 
médicale,  parfaite  au  point  de  vue  sportif,  ne  serait 
pas  suffisamment  importante  en  nombre  pour  pou¬ 
voir  prendre  une  semblable  responsabilité. 

Ce  qui  certes  peut  séduire  les  médecins,  dans 
l’organisation  du  collège  d’athlètes,  et  faire  naître 
chez  eux  de  légitimes  espérances,  c’est  la  possibilité 
d’y  mettre  à  profit  ces  précieux  modes  thérapeutiques 
que  constituent  l’exercice  au  grand  air  et  le  bain 
de  soleil. 

Mais  la  méthode  d’entraînement  Hébert,  qu’on 
pratique  exclusivement  sur  le  stade,  n’est  pas  à 
proprement  parler  une  méthode  thérapeutique,  et 


n’a,  du  reste,  jamais  eu  cette  ambition.  Bien  que 
la  séance  d’entraînement  soit  susceptible  d’mie 
certaine  gradation,  le  minhuum  de  ce  à  quoi  on 
peut  la  réduire,  sans  lui  enlever  tout  son  caractère 
original,  nécessite  déjà  de  la  part  de  l’élève  un 
bon  équilibre  physiologique  ;  il  n’y  a,  pour  s’eu 
convaincre,  qu’à  jeter  les  yeux  sur  l’easemble  des 
perfonnances  qui  constituent,  pour  le  lieutenant 
Hébert,  la  limite  inférieure  du  débrouillage,  au- 
dessous  de  laquelle  tout  doit  être  considéré  comme 
nul  ou  insuffisant. 

Dans  d’autres  heux,  des  organisations  similaires 
à  celle  de  Reims  se  fonderont  peut-être  en  France, 
où  l’on  jomdra,  à  la  vie  nu  au  grand  air,  et  au  bain 
de  soleil,  l’exercice  individuellement  dosé  pour  les 
malades,  et  médicalement  surveillé.  On  peut  très 
bien  prévoir  la  création  de  stades,  et  déjà  il  s’en 
prépare  un  grand  en  plein  Paris,  où  l’on  applique¬ 
rait  les  principes  de  la  gymnastique  dite  de  chambre, 
où  même  on  utiliserait  certains  mouvements  naturels, 
dissociés  de  la  méthode  Hébertmyothérapie  d’Heckel. 

Mais  le  collège  d’athlètes  de  Reims  ne  doit  pas  être 
davantage  considéré  comme  un  institut  thérapeu¬ 
tique,  que  comme  une  école  d’entraînement  aux 
jeux  olympiques. 

C’est  une  fondation  sportive  et  voici  à  quel  genre 
d’élèves  elle  paraît  plus  particulièrement  destinée 

Elle  mérite  d’être  fréquentée  d’abord  par  les  en¬ 
fants  quels  qu’ils  soient;  l'expérience  faite  avec  les 
pupilles  de  la  marine  permet  de  le  déclarer  avec  cer¬ 
titude  et  le  collège  est  largement  ouvert  à  l’enfance 
pauvre  de  la  région. 

Viennent  ensuite  les  adolescents  en  cours  d’étude, 
qui  trouveront  dans  un  séjour  de  quelques  semai¬ 
nes  à  Remis,  avec  fréquentation  du  stade,  une  heure 
par  jour  ou  plus,  une  façon  d’employer  leurs  vacances 
qui  peut  iihysiquenient  les  transfonner  pour  la 
vie.  Ee  stade  est  encore  destiné  aux  adultes  bien 
portants,  qui  voudraient  atteindi'e  au  moins  la 
limite  inférieure  de  débrouillage,  voire  même  la 
dépasser  dans  la  mesure  du  possible,  et  aussi 
aux  surmenés  qui  pourraient  tirer  grand  jirofit  d’un 
retour  momentané  à  la  vie  naturelle,  d’une  cure 
atlüétique,  à  ce  cloître  sportif,  à  ce  monastère  vrai¬ 
ment  nouveau  jeu  que  constitue  le  collège  d’atldètes. 
(G.  Rozet.  Une  retraite  au  collège  d’atlilètes.  Revue 
de  Paris,  15  septembre  1913.) 

Iiidépeiidaimnent  de  tout  ce  qui  précède,  le  col¬ 
lège  de  Reims  présente  une  signification  particuliè¬ 
rement  importante.  Ne  doit-il  pas,  en  effet,  être 
considéré  connue  une  école  normale  pour  moniteurs 
d’éducation  phj'sique,  la  première  qui  ait  vu  le  jour 
sur  notre  sol  national,  comme  un  stade-modèle  sur 
lequel  il  conviendrait  de  prendre  exemple,  pour  en 
organiser  de  similaire  sur  d’autres  points  du  territoire. 

A  ce  titre  devraient  y  venir  faire  un  séjour,  si  court 
fût-il,  tous  ceux  qui  peuvent  avoir,  de  près  ou  de 
loin,  une  influence  quelconque  sur  le  développement 
en  France  des  exercices  du  corps  :  élèves  des  écoles 
normales  de  l’Etat,  instituteurs  et  institutrices, 
instructeurs  civils  ou  militaires,  édiles,  chefs  de  grou¬ 
pement,  médecins. 

C’est  à  ce  dernier  titre  que  nous  devons  nous 
intéresser  à  la  nouvelle  fondation  rémoise,  et  c’est 
pour  cela  qu’il  nous  faut  saluer  le  geste  généreux 
qui  lui  a  donné  naissance,  et  souhaiter  plein  succès 
à  cette  œuvre,  d’une  inspiration  élevée,  et  qui  brille 
déjà  d’un  si  vif  éclat. 
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En  prescrioant  les  Produits  de 

VICHY-ÈTAT 

bien  spécifier  le  nom 

VICHY  GRANDE-GRILLE 

Maladies  du  Foie  et  de  l’Appareil  biliaire 


HH 


VICHY  CËLESTINS 

Maladies  des  Reins  et  de  la  Vessie 
Goutte  —  Rhumatisme  —  Arthritisme 


nwi  VICHY  HOPITAL 

Maladies  de  l’Estomac  et  de  l’Intestin 
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SEL  VICHY-ETAT 

O  fr.  10  le  paquet 

[|^^H||||||||||R|||n  pour]. faire  soi-même  un  litre  d’eau  alcaline 


PASTILLES  VICHY-ÉTAT  LTnïer^XVsr 


COMPRIMÉS  VICHY-ÉTAT  pour  rendre  l’eau  alcaline 
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LA  THÉRAPEUTIQUE  D’AUTREFOIS 


ÉTUDE  SUR  LA  PHARMACOPÉE  ARABE 
ANCIENNE 

d’après  :  Minhadj  d’Iîl  Israïly  El  Harouiiy,  — 

Le  Teshil  d’El  Azraqi.  —  Le  Djamià  d’Ibn 
El  Beïthar.  —  Le  Kachef  d’ Abderrazaq  El  Djezaïry* 

Par  le  Docteur  CRUSSARO 

Alédecin-Major  de  classe  des  troupes  d'occupation 
du  Maroc  occidental. 

Breveté  en  arabe  régulier. 


Introduction. 

Depuis  les  temps  les  plus  reculés,  l’homme  a  tou- 
jomrs  cherché  à  cahner  ses  souffrances,  en  emprun¬ 
tant  aux  trois  règnes  de  la  nature  les  diverses  sub¬ 
stances  simples  qu’il  croyait  douées  de  vertus  théra¬ 
peutiques.  Les  Arabes  n’avaient  pas  échappé  à 
cette  loi,  et  bien  avant  l’arrivée  du  proxjhète  Moham¬ 
med,  les  nomades  de  la  péninsule  arabique  essayaient 
déjà  sm:  leurs  blessés,  dans  les  luttes  de  tribu  à  tribu, 
l’action  des  sucs  végétaux. 

La  médecine,  qui  ne  constituait  chez  eux  qu’un 
ensemble  de  recettes  empiriques,  se  ressentit  bientôt 
de  l’influence  du  génie  grec.  Les  grands  noms  de 
Calien,  de  Dioscorides  avaient  fait  üiqjression  sur 
des  esprits  avides  de  science,  et  bientôt  l’école 
d’Alexandrie  se  dévelojrirait  avec  une  jirosirérité 
croissante.  , 

A  Badgad,  les  praniers  Khalifes  abbassides  encou¬ 
rageaient  l’effort  scientifique  naissant.  Ils  envoyaient 
des  savants  en  Grèce,  pour  y  traduire  les  chefs- 
d’œuvre  de  la  littérature  antique. 

Les  noms  retentissants  de  Honein  ben  Ishaq,  Costa 
ben  Lucca,  Tsabet  ben  Corra  se  rattachent  à  cette 
époque  brillante  ;  grâce  à  leurs  travaux,  les  sciences 
grecques  ne  tardèrent  ^jas  à  se  vulgariser  chez  les 
Arabes. 

Vers  l’amiée  765  de  l’ère  chrétieime,  le  Klralife 
El  Mansour  avait  fait  venir  auirrès  de  lui  mi  méde¬ 
cin  célèbre  de  la  Perse,  Djordjis  ben  Djabril  ben 
Bakhtichou,  qui  dirigeait  à  Djondisabour  une  école, 
dont  le  renom  s’était  étendu  jusqu’à  la  ca^ritale  des 
Abbassides. 

A  côté  des  Bakhtichou,  dont  l’illnstre  famille 
fournit  des  représentants  à  la  médecine  xrendant  près 
d’un  siècle  et  demi,  vieiment  prendre  place  les 
Mésué.  Mésué  (ou  Massouih,  en  arabe)  n’était  qu’un 
simple  garçon  de  laboratoire,  chargé  de  la  pré^ja- 
ration  des  drogues  à  l’hôpital  de  Djondisabour.  Il 
acquit  bien  vite  une  grande  habileté  professionnelle 
■et  se  rendit  à  Bagdad  pour  y  exercer  la  médecine. 

Nous  ne  saluions  entrer  dans  des  déveloxipements 
trop  étendus,  et  énumérer  les  œuvres  de  cette  pléiade 
de  savants  qui  a  illustré  la  science  médicale  aux 
ixe,  x®  et  XI®  siècles.  L’étude  que  nous  entreprenons 
ici  est  celle  de  la  pharmacopée  arabe  proprement  dite, 
et  luindpalement  celle  qui  concerne  l’utilisation  des 
substances  végétales  simples,  ainsi  que  la  manière 
dont  elles  étaient  pr^iarées  dans  les  officines. 


Bien  des  ouvrages  intéressants  sur  ce  point  ont 
mallieureusement  disiiaru  au  cours  de  l’eximlsion  des 
Maures  de  Cordoue,  ou  encore  au  moment  de  l’in¬ 
cendie  de  la  bibliothèque  d’Alexandrie.  La  biblio- 
tlièque  de  Cordoue  comijtait  six  cent  mille  volumes. 
Ibn  El  Djezzar,  à  Kairouan,  avait  une  bibliothèque 
estimée  aii  poids  de  vingt-cüiq  quintaux.  Celle  des 
Fatliimites,  au  Caire,  comprenait  dix-huit  chambres 
entièrement  remiilies  de  volmnes.  Cef)endant,  malgré 
les  pertes  considérables,  il  nous  reste  encore  aujour¬ 
d’hui  un  nombre  respectable  d’ouvrages  ayant  trait 
à  la  matière  médicale  et  à  la  pharmacopée  indigène. 

Le  premier  formulaire  véritable  fut  conijiosé 
par  Sabour  ben  Salah,  qui  avait  suivi  les  cours  de 
l’école  de  Djondisabour.  L’illustre  Razès  qui  vivait 
au  X®  siècle  attachait,  lui  aussi,  une  grande  imxior- 
tance  à  la  médication  jiar  les  simples. 

Avicenne,  si  iiopulaire  encore  aujourd’hni  chez  les 
Arabes,  xpanni  lesquels  il  est  connu  sous  le  nom 
«  d’Ibn  Sina»,  composa  son  Canon  (r),  ouvrage  tra¬ 
duit  successivement  en  hébreu  et  en  latin,  et  qui 
exerça  mie  influence  considérable  sur  l’enseignement 
et  la  pratique  de  la  médecine  en  Euroxie  au  moyen 
âge.  C’est  un  traité  de  médecine  conifilet,  où  la 
matière  médicale  et  l’étude  des  drogues  occuxient  une 
large  place. 

Mais  le  livre  qui  est  le  meilleur  spécimen  du 
genre,  c’est  le  Manuel  de  l’officine  (2),  de  Aboul  Mena 
ben  Abi  Naceur  el  Atthar  el  Israïly  el  Haronni, 
connu  aussi  simxilement  sous  le  nom  de  Cohen  El 
Atthar.  Dans  cet  ouvrage,  divisé  en  25  cliajiitres, 
l’auteur  étudie  toutes  les  jiréparations  officinales  en 
usage  de  son  tenqjs.  Il  débute  par  des  considérations 
déontologiques  intéressantes  sur  les  qualités  du  xihar- 
macien,  et  donne  à  ifiusieurs  endroits  à  ce  sujet 
d’utiles  conseils  xirofessioimels  sur  la  manière  de 
procéder  jiour  les  diverses  compositions,  suivant 
leur  nature. 

Parmi  les  autres  ouvrages  qu’il  nous  a  été  domié 
de  iiarcourir,  et  concernant  iilus  siiécialement  la 
matière  médicale,  nous  devons  citer  le  volummeux 
Traité  des  simples  (3)  de  Dhia  eddine  Abou  Moham¬ 
med  Abdallah  ben  Ahmed,  emmu  aussi  sous  le  nom 
de  Ibn  el  Beïthar  (le  fils  du  vétérinaire),  qui  vivait 
au  XII®  siècle  de  notre  ère.  Ce  traité,  dans  lequel  j)lus 
de  300  esijèces  smqfies  sont  décrites,  constitue  une 
sorte  d’encyclopédie  où  la  botanique  occupe  une 
place  considérable. 

Nous  citerons  également  le  Teshil  (4)  d’El  Azraqi, 
écrit  au  xv®  siècle,  et  enfin  le  Kachef  (5)  d’ Abder¬ 
razaq  el  Djezaïrj%  conqiosé  au  xvin®  siècle. 

Cet  opuscule  est  divisé  en  ifiusieurs  iiarties.  Après 
une  com'te  exposition  de  la  théorie  des  humeurs, 
telle  que  la  comin-enaient  les  anciens  auteurs  arabes, 
nous  étudierons  les  jiréiiarations  officinales  les  jilus 
comiues,  particulièrement  celles  qui  sont  décrites 
dans  le  traité  de  Cohen  El  Atthar,  puis  nous  dirons 
quelques  mots  de  la  récolte  et  de  la  conservation 
des  simxfies,  nous  énumérerons  les  poids  et  mesures 
utilisés  dans  la  phannacoiiée  arabe,  et  nous  teruii- 
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THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 


Ni  purgatif,  ni  laxatif,  mais 
simple  régulateur  des  fonc¬ 
tions  intestinales. 


a  remplacé  dans  le  formu¬ 
laire  du  praticien  tous  les 
laxatifs  et  purgatifs  dont 
les  dangers  ont  été  dénon¬ 
cés  par  tous  les  cliniciens. 


est  prescrite  et  employée 
dans  tous  les  services  des 
hôpitaux  de  Paris  :  Saint- 
An  toin e , Lariboisière ,  An- 
dral,  Brooa,  Beaujon,  Mai¬ 
son  municipale  de  santé,  elc. 


a  déjà  une  littérature  médi¬ 
cale  importante:  D' Bardet, 
D’  Paul  Carnot,  Kolbé, 
P’ Paul  Le  Gendre,  D’ Mar¬ 
tinet,  J. -Ch.  Roux, etc.  (i) 


d'origine  exclusivement 
végétale  est  garantie  sans 
addition  d'aucun  principe 
chimique  obtenu  par  voie 
de  synthèse. 


est  un  produit  de  fabrica¬ 
tion  française  qui  ne  doit 
pas  être  confondu  avec  les 
imitations  que  son  succès 
a  provoquées. 


ne  devant  la  faveur  dont 
elle  jouit  auprès  du  public 
qu'aux  seules  prescriptions 
des  médecins,  ne  fait  de 
publicité  que  dans  les  jour¬ 
naux  médicaux. 


LAXAGARINE 

M.  le  A.  Mathieu,  médecin  de  l'hôpital  Saint-Antoine,  à  Paris,  nous  ayant  fait 
remarquer  qu'il  y  aurait  intérêt  à  graduer  l’action  des  extraits  de  rhamnées 
incorporés  à  l'agar,  nous  préparons,  sur  ses  indications,  sous  le  nom  de 
Laxagarine,  une  variété  de  Thaolaxine  sans  addition  d'aucun  extrait. 

CHOLÉOKINASE 

Dragées  ovoïdes  kératinisées  d’extrait  spécial  de  fiel  de  boeuf  et  de  kinase, 
spécifiques  de  l’entérocolite  muco-membraneuse . 

LITTÉItATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE: 

Laboratoires  IDUiRgHT  A  MARLY-LE-ROY  (S.-a-Q.) 

(1)  Baiiuet  {Bulletin  de  Thérapeutique,  8  juill.  1908).  —  l‘.  Gaunot  {Progrès  medical,  17  ocl.  1908).  —  Koldé 
(ylrcAjues  des  Maladies  de  l’appareil  digestif.  Au  D'Malliieu,  1909,  p.  219,  et  Presse  médicale,  11  août  1909).  — 
P.  Le  Gendhe  {Journal  des  Praticiens,  8  mai  1909).  —  MabtÏnet  {Presse  medicale,  5  déc.  1908  ;  30  mars  1910).  — 
P.  Le  Gendhe  et  Martinet  :  Les  Régimes  usuels.  Paris,  Masson  et  G‘“,  1909,  page  243,  —  J.  Cii.  Roux;  Les  Consul- 
lalions  médicales  françaises  fasc.  XIV  ;  La  Colite  muco-membraneuse  (Poinat,  édit.]. 
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LA  THÉRAPEUTIQUE  D’AUTREFOIS 


lierons  notre  travail  par  un  exposé  des  principales 
drogues  simples  avec  leurs  applications  thérapeu¬ 
tiques. 

I.  --  Considérations  sur  l’ancienne 
théorie  des  humeurs. 

Lorsqu’on  parcourt  un  ouvrage  quelconque  de 
la  littérature  arabe  ancienne  traitant  de  matière 
médicale,  on  se  rend  facilement  compte  que  toute 
la  thérapeutique  était  basée  à  cette  époque  sur  la 
théorie  de  Galien.  D'après  le  célèbre  médecin  grec, 
les  quatre  éléments  de  l’air,  de  l’eau,  du  feu  et  de  la 
terre  communiquaient  aux  médicaments  des  pro¬ 
priétés  de  sécheresse,  de  chaleur,  de  froideur,  d’humi¬ 
dité,  qui  ne  se  neutralisaient  pas  en  général.  L’une 
d’elles  arrivait  toujours  à  dépasser  les  autres,  et  tel 
coqjs  était  considéré  comme  froid,  ou  humide,  ou  sec, 
ou  chaud,  réunissant  parfois  en  même  temps  deux 
de  ces  propriétés  :  seulement  elles  n’existaient  pas 
toujours  à  un  degré  égal  pour  toutes  les  substances. 
C’est  ahisi  qu’on  regardait  le  cubèbe  et  le  gingembre, 
comme  tous  deux  chauds  et  secs,  mais  le  premier 
l’étant  à  un  degré  plus  faible  que  le  second.  On 
disait  encore  que  la  bourrache  était  humide,  mais 
moins  que  le  pourpier. 

Les  auteurs  ont  été  ainsi  amenés  à  classer  les  médi¬ 
caments  en  qiiatre  degrés  de  froideur,  de  chaleur,  de 
sécheresse  et.'  d’humidité.  Ils  .disaient  par  exemple 
que  tel  médicament  était  chaud  au  commencement 
du  second  degré,  sec  à  la  fin  du  troisième  degré. 

Aux  quatre  éléments,  correspondaient  les  quatre 
humeurs  engendrées  par  eux,  c’est-à-dire  le  sang, 
la  bile,  la  pituite  et  l’atrabile.  L’état  de  santé  parfaite 
dépendait  d’un  équilibre  normal  entre  ces  quatre 
humeurs,  et  la  thérapeutique  ne  visait  qu’un  seul  but, 
combattre  l’excès  de  telle  humeur  peccante,  et  lutter 
contre  les  funestes  effets  qu’elle  détenninait  dans 
l’organisme,  et  cela  en  instituant  pour  le  malade  un 
régime  approprié  dans  lequel  prenaient  place  les 
aliments  capables  d’engendrer  les  humeurs  et  de 
rétablir  ainsi  l’harnionie  naturelle  des  diverses  fonc¬ 
tions  physiologiques. 

Cette  théorie,  qui  semblait  ratiomielle  à  ■  une 
époque  où  la  bactériologie  n’existait  pas,  était  vul¬ 
garisée  par  de  sages  préceptes,  dont  nous  ne  pouvons 
nous  empêcher  de  citer  ici  un  trait  caractéristique. 

«  Quand  il  vous  est  i^ossible,  dit  El  Azraqi,  de  traiter 
un  malade  par  des  aliments,  ne  lui  donnez  pas  de 
médicaments  ;  si  vous  pouvez  le  traiter  par  les  médi¬ 
caments  simples,  ne  lui  domiez  pas  de  médicaments 
composés,  ni  doués  d’une  action  trop  énergique  ; 
n’ayez  jamais  recours  aux  remèdes  étrangers,  incer¬ 
tains,  dont  l’expérience  ne  vous  aura  pas  appris  à 
connaître  l’efficacité  réelle,  et  si  vous  vous  laissez 
aller  à  administrer  à  un  malade  certains  médicaments 
qui  ne  convieiment  pas  parfaitement  à  son  état, 
donnez-les  en  faible  quantité  »  (6). 

Ce  langage  n’est-il  pas  digne  de  nos  méthodes 
thérapeutiques  actuelles  où  la  plus  élémentaire 


prudence  est  toujours  la  règle,  et  où  la  vieille  maxime 
primo  non  nocere  ne  perd  jamais  ses  droits,  àlalheu- 
reusenient  ces  principes  n’étaient  pas  toujours  suivis 
à  la  lettre  :  la  monstrueuse  thériaque,  que  nous  décri¬ 
rons  plus  loin,  en  est  la  contradiction  la  plus  absolue. 

En  étudiant  les  médicaments  au  point  de  vue  plus 
.spécial  de  leur  propriété  dommante,  nous  pouvons 
adopter  avec  Alderrazag  el  Djezaïry  la  classification 
suivante  : 

Subtiliants.  —  Médicaments  qui  rendent  la  consis¬ 
tance  des  humeurs  plus  liquide  et  leur  procuren 
un  degré  de  chaleur  modéré  ;  exemple  :  hysope, 
camomille. 

'  Résolutifs.  —  Médicaments  ayant  la  propriété 
de  diviser  les  humeurs  en  les  vaporisant  et  en  les 
déplaçant  de  leur  centre  habituel  ;  exenqsle  :  castc- 
réum. 

Détersifs.  —  Médicaments  qui  mettent  en  mouve¬ 
ment  les  humeurs  grossières  et  épaisses,  en  les  faisant 
passer  à  travers  les  orifices  qui  existent  à  la  surface 
des  organes,  d’où  ils  les  éloignent  ;  exemple  :  miel. 

Carminatifs.  —  Médicaments  qui  donnent  aux 
gaz  une  densité  moindre,  se  rapprochant  de  celle  de 
l’air,  en  augmentant  leur  température  et  leur  degré 
de  sécheresse.  Ces  gaz  sont  alors  expulsés  en  dehors 
de  la  cavité  dans  laquelle  ils  restaient  emprisonnés  ; 
exemple  :  graines  de  rue. 

Incisifs.  —  Médicaments  qui  agissent  sur  les 
humeurs  visqueuses,  qu’ils  détachent  et  évacuent  ; 
exemple  :  gingembre. 

Rubéfiants.  —  Médicaments  échauffant  fortement 
les  organes  qu’ils  pénètrent,  au  point  d’attirer  vers 
eux  le  sang  en  abondance  ;  exemple  :  menthe,  carda¬ 
mone. 

Toniques.  —  Médicaments  entretenant  eu  état 
d’équilibre  normal  la  consistance  des  organes  et  des 
tempéraments  :  ils  empêchent  l’accumulation  dans 
ces  organes,  des  matières  résiduales  qui  s’y  forment  ; 
exemple  :  terre  sigillée,  thériaque. 

Astringents.  —  Médicaments  produisant  dans  les 
organes  une  accumulation  des  matières  absorbées, 
qui  s’épaississent  sur  place  et  obstruent  les  conduits. 

Cicatrisants.  —  Médicaments  ayant  pour  effet 
de  rendre  plus  denses  les  humeurs  existant  entre  les 
deux  surfaces  d’une  plaie,  de  telle  sorte  que  ces  sur¬ 
faces  s’accollent,  en  fin  de  compte.  Tune  à  l’autre 
exemple  :  sangdragon. 

Enfin  il  existe  aussi  des  médicaments  digestifs, 
soporifiques,  purgatifs,  diurétiques,  etc...  (7). 

Tet  est,  en  résmné,  l’exposé  de  la  théorie  humorale 
telle  qu’elle  se  trouve  développée  dans  le  livre  de 
vSoyouthy  (8)  d’où  nous  l’avons  extraite,  amsi  qu’au 
début  du  Teshil  d’El  Azraqi,  déjà  cité. 

II.  —  Des  préparations  officinales. 

Dans  l’ancienne  pharmacopée  arabe,  les  prépara¬ 
tions  officinales  étaient  extrêmement  variées,  tant 
par  la  nature  des  éléments  qui  entraient  dans  leur 
composition,  que  par  la  forme  particulière  sous 
laquelle  elles  étaient  administrées.  Beaucoup  de 
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ces  préparations  sont  tombées  en  désuétude,  tels  les 
robs,  les  confits,  les  opiats,  les  électuaires.  Il  est 
toutefois  intéressant  de  reprendre  quelques-unes 
de  ces  compositions  et  de  se  rendre  compte  comment, 
et  suivant  quelles  règles,  les  drogues  simples  étaient 
associées  les  unes  aux  autres  dans  les  officines. 

Le  fonnulaire  de  Cohen  El  Atthar  renferme  sur  ce 
point  des  documents  précieux.  Après  un  préambule  • 
succinct  dans  lequel  il  expose  que  la  pharmacie  est 
la  plus  noble  profession  après  celle  de  la  médecine, 
dont  elle  constitue  l’auxiliaire  indispensable,  l’auteur 
énmnère  ensuite  les  qualités  requises  pour  celui  qui 
veut  s’adonner  à  la  pratique  de  l’art  pharmaceu¬ 
tique.  Le  pharmacien,  d’après  lui,  doit  être  honnête, 
vertueux,  craignant  Dieu  d’abord,  les  hommes  en¬ 
suite.  Écoutons  l’auteur  lui-même  : 

«  Sache,  dit-il,  que  pour  avoir  le  droit  d’être  investi 
de  cette  noble  tâche,  et  mériter  la  confiance  qu’elle 
comporte,  tu  dois  suivre  une  ligne  de  conduite  cons¬ 
tante  dont  tu  ne  te  départiras  jamais.  Elle  restera 
toujours  présente  devant  tes  yeux,  tu  ne  l’oublieras 
pas  un  seul  instant,  tu  ne  feindras  pas  de  l’avoir 
oubliée,  et  cela  jusqu’à  ton  dernier  souffle.  Cette  ligne 
de  conduite  consistera  à  désirer  pour  les  autres  ce 
que  tu  exigerais  pour  toi-même... 

«  Apprends  que  cette  qualité  précieuse  constitue 
un  des  chapitres  les  plus  importants  de  ton  code  ;  en 
y  réfléchissant,  tu  trouveras  en  elle  un  refuge,  et  tu 
éviteras  ainsi.-  la  déloyauté,  la  bassesse,  les  propos 
inconvenants  ou  hidécents,  la  frivolité. 

«  O  mon  enfant,  il  n’y  a  pas  de  faute  plus  grande 
que  de  nuire  à  son  prochain,  ou  de  lui  ravir  son  bien 
sans  aucun  droit,  surtout  s’il  s’agit  des  faibles,  des 
malheureux,  des  pauvres  d’esprit.  Lorsqu’un  malade 
sent  approcher  la  mort,  il  appelle  un  médecin  expé¬ 
rimenté,  vertueux,  réservé  dans  ses  paroles,  ne  pour¬ 
suivant  d’autre  but,  dans  la  pratique  de  son  art. 

■  que  la  face  auguste  de  Dieu  le  Très  Haut,  et  sa 
récompense.  Il  ordonne  à  ce  malade  une  prescription, 
qui  procure  le  rej)os  à  ses  membres  épuisés,  et  le 
conduit  à  la  guérison  :  c’est  dans  le  pharmacien  que 
l’honlme  de  l’art  a  placé  sa  confiance  pour  la  bonne 
exécution  de  cette  prescription.  Toute  la  responsa¬ 
bilité  retombe  donc  sur  toi,  et  si  tu  te  négliges,  il  n’y 
a  de  crime  que  pour  toi.  'Trouverais-tu  bon,  si  tu  étais 
malade  de  n’avoir  pas  souci  de  toi-même,  sachant  que 
cette  insouciance  peut  entraîner  la  perte  de  tes  biens, 
voire  même  ta  propre  perte?...  Tu  n’ignores  pas  le 
prix  du  châtiment  réservé  par  Dieu  à  celui  qui  se 
rend  couj)able  de  cette  double  faute,  ni  l’enseigne¬ 
ment  que  ce  châtiment  comporte  pour  celui  qui  est 
doué  d’intelligence  et  d’un  e.sprit  clairvoyant.  Sou- 
viens-toi  de  ces  conseils,  chaque  jour,  matin  et  soir, 
conserve-les  dans  ta  mémoire  et  ne  les  oublie  jamais  ! 
Et  Dieu  est  le  plus  instruit  !...  »  (9). 

Voici  maintenant  quelques-unes  des  préparations 
officinales  les  plus  importantes  décrites  dans  le 
Manuel  de  l'officine. 

Robs.  — Les  robs  .sont  des  extraits  préparés  avec 
des  sucs  de  fruits.  On  choisit  les  fruits,  on  les  brosse, 


on  exprime  leur  suc,  et  on  fait  bouillir  jusqu’à  réduc¬ 
tion  du  liquide  au  quart  ;  puis  on  clarifie,  ou  met 
sur  le  feu,  et  on  porte  à  l’ébullition  jusqu’à  réduc¬ 
tion  au  quart  une  deuxième  fois.  La  quantité  totale 
du  liquide  est  ainsi  ramenée  à  la  moitié  de  son  volume 
primitif  :  à  cette  moitié,  ou  ajoute  une  certaine  quan¬ 
tité  de  sucre,  qui  a  pour  effet  de  rendre  le  rob  plus 
énergique  et  de  retarder  son  altération. 

«  Le  rob,  dit  Cohen,  est  une  préparation  dans  la¬ 
quelle  il  ne  doit  pas  entrer  de  sucre  en  principe  : 
confectionné  de  cette  manière,  il  est  préférable.  En 
Égypte,  les  fruits  sont  en  général  trop  aqueux  et 
leur  suc  n’acquiert  une  consistance  suffisante  que 
grâce  à  l’addition  d’une  certaine  quantité  de  sucre. 
La  différence  entre  le  rob  et  le  sirop,  c’est  que  le 
premier  renferme  plus  de  fruits  que  de  sucre,  quel¬ 
quefois  pas  de  sucre  du  tout.  Dans  le  sirop  au  con¬ 
traire,  le  sucre  est  en  proijortion  plus  forte  que  les 
fruits.  L’expression  enrobey  signifie  épaissir,  rendre 
plus  consistant»  (ro). 

Les  robs  de  pommes,  de  coings,  de  mûres,  d’aman¬ 
des,  de  limons,  se  préparaient  de  la  manière  que  nous 
venons  d’indiquer.  Razès,  dans  son  Maleki,  cite 
également  une  formule  de  rob  à  base  de  pavot,  très 
utilisée  dans  les  cas  de  rhume,  de  fluxion  de  poi¬ 
trine. 

Confits.  —  Ce  sont  des  médicaments  ayant  la 
consistance  de  pâtes  molles,  résultant  de  l’union 
d’une  substance  médicamenteuse,  d’origine  végétale 
le  plus  souvent,  avec  du  sucre.  Pour  préparer  le  confit 
de  roses  par  exemple,  011  prend  pour  chaque  livre  de 
pétales  de  roses,  trois  livres  de  sucre  blanc,  011  pile 
le  tout,  et  011  agite  jusqu’à  ce  que  le  suc  soit  bien 
exprimé  ;  on  laisse  macérer  dans  un  récipient,  puis 
011  porte  à  l’ébullition,  et  enfin  on  laisse  le  tout  exposé 
au  soleil.  Tous  les  deux  ou  trois  jours,  on  remue,  de 
façon  à  bien  répartir  le  sucre  dans  toute  la  masse. 
On  prépare  ainsi  les  confits  de  violette,  de  narcisse, 
de  basilic,  de  menthe. 

Voici  nn  passage  du  Manuel  de  l’officine  sur  la 
préparation  du  miel  rosat.  «  Prenez  une  livre  de 
pétales  de  roses,  brassez-les  dans  un  récipient  avec 
une  livre  de  sucre  pilé  très  fin,  puis  faites  bouillir 
deux  livres  de  miel  jusqu’à  ce  qu’il  prenne  une  con¬ 
sistance  suffisante;  enfin,  jetez  les  roses  ainsi  pré¬ 
parées,  sur  le  miel,  remuez  et  mélangez  intimement, 
ajoutez  une  demi-drachme  de  safran,  et  deux  drach¬ 
mes  de  galanga,  puis  laissez  reposer»  (ii). 

Opiats.  —  Les  opiats  sont  des  médicaments  pétris 
avec  du  miel,  à  peu  près  inusités  aujourd’hui.  L’ana¬ 
carde  était  employée  sous  forme  d’opiat  dans  le 
relâchement  des  nerfs,  le  vertige,  la  migraine, 
l’amnésie,  la  gastralgie. 

Électuaires. — Dans  les  traités  de  pharmacopée 
arabe,  les  électuaires  sont  désignés  sous  le  nom  de  ' 
jaouarche,  mot  qui  signifie  «  digestif  »  en  persan. 
Le  terme  s’applique  le  plus  souvent  aux  opiats  dans 
la  composition  desquels  entrent  les  trois  espèces 
de  poivre,  le  gingembre  et  les  aromates.  Plus  tard, 
les  médecins  y  ajoutèrent  les  médicaments  purgatifs. 
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®  Prescrire  1/2  à  I  cuillerée  à  café  de  : 

Sirop^Trouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE» 

avant  ou.  après  oliacaue  tètèe  ou  lolloeroa. 

le  Sirop  de  Trouette-Perret  à  la  Papaïno 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie»  ot 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions, 


X©  La  “Papaïae”  est  un  ferment  digestif  végétal 

qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


X  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 
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et  d’autres  substances,  d’actions  très  variables  :  de 
telle  sorte  que  l’on  peut  considérer  les  électuaires 
comme  ayant  des  applications  très  différentes  sui¬ 
vant  les  substances  qu’ils  renferment.  En  général, 
ce  sont  des  médicaments  de  consistance  molle, 
composés  de  poudres  très  fines,  agglutinées  à  l’aide 
d’un  sirop,  ou  de  miel,  ou  d’une  résine  liquide.  On 
les  conserve  dans  des  récipients  en  porcelaine  ou 
en  grès. 

L’électuaire  de  cumin  était  un  des  plus  usités. 
«  Il  a,  dit  Cohen,  la  propriété  de  résoudre  les  flatulen¬ 
ces  grossières,  facilite  le  travail  de  la  digestion,  et  fait 
disparaître  les  coliques  provenant  des  flatuosités  et  de 
la  pituite.  Il  est  légèrement  purgatif  à  cause  du  nitre 
qu’il  renferme  :  il  favorise  la  progression  des  aliments 
dans  l’estomac  et  dans  les  intestins,  il  est  efficace 
dans  les  cas  d’éructations  acides;  c’est  un  excellent 
correctif  des  aliments  épais  et  froids»  (12). 

Cet  électuaire  se  composait  de  ciunin,  de  gingem¬ 
bre,  de  poivre,  de  feuilles  de  rue  sèches,  et  de  nitre, 
le  tout  mélangé  de  miel. 

Loochs.  —  Ees  loochs  sont  des  potions  rendues  plus 
consistantes  à  l’aide  d’un  mucilage,  de  goimne  adra- 
gante  le  plus  souvent,  et  tenant  en  suspension  des 
matières  huileuses  ou  résineuses.  Ees  loochs  étaient 
usités,  coiimie  aujourd’hui  encore,  contre  la  toux, 
dans  les  différentes  fonnes  de  pleurite,  dans  les 
catarrhes  chroniques,  dans  la  tuberculose. 

he  formulaire  des  hôpitaux  (Destour  el  Bimares- 
tane)  (13)  donne  la  formule  d’un  looch  composé  de 
semences  diverses  :  graines  de  courge,  de  concombre 
et  de  melon,  aa  20  drachmes  ;  amandes,  10  drachmes. 
On  réunit  le  tout  dans  un  julep,  et  on  ajoute  1/8  de 
draclune  de  camplure  dissous  dans  de  l’eau  de  roses. 

Ees  loochs  les  plus  comius  étaient  ceux  de  pavot, 
d’hysope,  d’amandes. 

Ee  looch  de  Sabour  se  composait  de  rob  de  réglisse, 
goimne  adragante,  amandes  épluchées,  graines  de 
fenouil  et  de  courge,  réunies  en  parties  égales  dans 
du  miel.  De  looch  de  capillaire  avait  mie  efficacité 
recoimue  dans  les  cas  d’asthme  ou  de  dyspnée  en 
général. 

Razès  reconunande  dans  son  Maleki  un  looch 
spécial  pour  les  jeunes  gens,  dans  les  cas  de  fièvre, 
accompagnée  de  toux  avec  mucosités  épaisses.  Ce 
looch,  composé  de  rob  de  réglisse,  de  gomme  adra¬ 
gante,  de  sucre  candi,  de  mucilage  de  comgs,  le 
tout  pétri  avec  du  miel  ou  de  l’huile  d’amandes, 
était  administré  dans  du  lait  d’ânesse  (14). 

Huiles.  —  Ees  huiles  étaient  très  souvent  uti¬ 
lisées  dans  la  pharmacopée  arabe.  Ee  Prophète  a 
dit  :  «  Faites  usage  de  l’huile  en  tant  qu’ aliment, 
et  employez-la  en  frictions,  elle  vons  guérira  de 
soixante-dix  maladies,  entre  autres  de  la  peste»  {15). 

Ibn  Amor  attribuait  au  Prophète  ces  paroles  : 
«  Employez  l’huile  et  faites-en  des  onctions  sur  vos 
corps,  elle  provient  d’un  arbre  béni»  (16). 

Cohen  El  Atthar  distingue  deux  modes  de  prépa¬ 
ration  des  huiles,  selon  qu’elles  provieiment  de 
fleurs  chaudes,  comme  la  camomille,  le  narcisse. 


la  giroflée,  ou  bien  de  fleurs  froides,  comme  le  nénu¬ 
phar,  la  violette,  le  lotus,  la  rose.  Dans  le  premier 
cas  on  prend,  pour  chaque  hvre  d’huile  fine,  quatre 
onces  de  fleurs,  que  l’on  place  dans  un  récipient  en 
verre,  et  qu’on  abandomie  au  soleil  pendant  qua¬ 
rante  jours.  Dans  le  deuxième  cas,  on  prend  une 
livre  d’huile  de  sésame,  on  y  ajoute  quatre  onces  de 
fleurs,  on  place  le  tout  dans  un  vase  en  terre  qu’on 
expose  au  soleil  pendant  vingt  jours,  puis  on  filtre. 
Ce  mode  de  préparation  enqjêche  les  huiles  de  se 
gâter.  Il  est  préférable  de  faire  usage  d’iuule  d’aman¬ 
des  douces  ou  d’huile  comestible.  Eorsqu’on  a  sohi 
de  faire  bouillir  les  huiles,  quelles  qu’elles  soient, 
avant  d’y  ajouter  les  fleurs,  celà  conserve  leur  force 
et  leur  quahté  première,  cette  ébuUition  préalable 
permettant  l’évaporation  de  l’eau  que  les  huiles 
pourraient  renfermer. 

Eorsque  les  huiles  sont  extraites  de  semences  ou 
de  racines,  on  procède  comme  il  suit  ;  on  triture  les 
graines,  on  les  faitinfuserdansl’ eau  jusqu’àcequ’ elles 
se  ramollissent,  et  on  porte  le  tout  à  l’ébullition  ; 
011  filtre  et  on  ajoute  l’huile  en  quantité  suffisante. 
Ea  masse  liquide  est  ensuite  versée  dans  une  mar¬ 
mite  en  terre  ou  dans  un  chaudron,  que  l’on  dépose 
sur  un  feu  doux  et  que  l’on  soumet  à  une  ébullition 
suffisante  pour  permettre  l’évaporation  totale  de 
l’eau  (17). 

Parmi  les  huiles  les  plus  employées  alors,  il  faut 
citer  celles  de  violettes,  d’amandes,  de  roses,  de 
henné. 

Ettemhui,  dans  Ibn  El  Beïthar,  attribue  à  l’huile 
de  roses  des  propriétés  astringentes  énergiques  :  elle 
calme  aussi,  d’après  lui,  les  douleurs  intestinales  et 
anales  {18). 

E’huUe  de  henné  est  chaude  à  un  degré  modéré  ; 
elle  est  utile  dans  les  cas  de  névralgie  sciatique.  Ea 
meilleure  manière  de  la  préparer  consiste  à  faire  infu¬ 
ser  dans  l’eau  des  feuilles  de  henné  pendant  mie  nuit 
entière,  jusqu’à  réduction  du  liquide  à  moitié  ;  on 
jnélève  ensuite  une  cèrtaine  quantité  de  liquide  et 
on  verse  pardessus  une  quantité  égale  d’huile  de 
sésame  :  on  soumet  à  une  nouvelle  coction  jusqu’à  ce 
que  l’eau  s’évapore  (19). 

E’huile  de  myrte  était  considérée  comme  ayant  la 
propriété  d’allonger  les  cheveux  et  de  leur  donner 
une  temte  noire,  en  même  temps  qu’mi  aspect  lisse 
et  brillant. 

Autres  préparations  officinales.  —  Parmi  ces  pré¬ 
parations  se  trouvaient  les  onguents,  médicaments 
mous,  composés  de  substances  résineuses  et  de  matières 
grasses.  Ees  éléments  entrant  le  plus  souvent  dans 
leur  composition  étaient  la  résme  de  pin  ou  de 
bétoum,  la  cire  blanche,  l’huile.  Ees  liniments  étaient 
des  médicaments  de  consistance  liquide,  souvent 
oléagmeuse,  dan  la  fonnule  desquels  entraient  le  plus 
fréqueimnent  la  litharge  et  la  céruse,  mélangées 
avec  de  l’huile  de  roses  ou  de  violettes.  On  les  em¬ 
ployait  surtout  pour  faire  disparaître  les  taches  de 
rousseur  sur  le  visage,  et  aussi  dans  la  gale,  la  lèpre, 
et  dans  la  variole  pour  faire  disparaître  les  cicatrices 
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laissées  par  les  pustules.  Voici  une  formule  indi-  aromates,  qu’il  faisait  dissoudre,  puis  il  les  mélan- 


quée’dans  ce  dernier  but  par  Razès  ; 

fai-inc  de  pois  cliiclies  et  de  fèves  uâ  3  drachmes 

Semences  de  melon .  5  — 

I.itliarge  blanche .  2  — 


Triturez  le  tout  avec  de  l’eau  d’orge,  et  faites-eii 
des  applications  répétées,  après  avoir  exposé  la  tête 
à  l’eau  chaude,  ou  bien  au  sortir  du  bain.  On  lave 
ensuite  la  région  avec  une  décoction  d’écorces  de 
melon,  de  violettes  sèches,  de  son  et  de  pois  concas¬ 
sés.  On  frictionne  bien  la  peau  et  on  répète  l'appli¬ 
cation  du  topique  (20). 

Nous  ne  nous  arrêterons  pas  sur  les  collyres,  dans 
la  composition  desquels  entraient  surtout  des  sub¬ 
stances  aiipartenant  au  règne  minéral,  telles  que 
l’antimoine,  les  battitures  de  cuivre,  la  cadmie  d’or 
et  d’argent  ou  scories  de  ces  métaux  en  fusion. 

Les  trocliisques,  ou  collyres  secs,  se  préparaient  en 
général  de  la  façon  suivante  :  on  réduisait  en  poudre 
les  médicaments,  on  les  mélangeait  intimement,  en 
les  pétrissantdans  de  l’eau  smiple,  ou  dans  de  l’eau 
de  roses,  ou  de  l’eau  de  fenouil,  puis  on  les  faisait 
sécher  à  l’ombre.  On  donnait  à  ces  trochisques  la 
forme  de  cônes  (-poy^oç,  toupie,  cône),  de  grains 
d’avoine,  d’une  boule,  d’un  cube,  etc...  Razès  pré¬ 
parait  des  trochisques  blancs  avec  de  la  céruse,  du 
camphre,  du  sarcocolle,  de  -l’amidon,  de  la  gomme  et 
de  l’eau  de  roses.  Beaucoup  de  ces  trocliisques, 
employés  en  collyres,  recevaient  leurs  applications 
dans  les  reliquats  d’ophtalmies,  dans  les  ulcérations 
cornéennes. 

Les  pastilles,  composées  de  médicaments  réduits 
en  poudre,  et  j)étris  ensuite  dans  de  l’eau  de  roses 
ou  de  laitue,  ou  encore  dans  du  mucilage  de  grames 
de  coton,  comprenaient  des  fonnules  très  variées. 

Telles  sont,  en  résumé,  les  préparations  officinales 
les  plus  importantes  décrites  dans  les  ouvrages  de 
pharmacopée  arabe,  et  en  particulier  dans  le  Minhadj 
de  Cohen  el  Atthar.  Nous  serions  incomplet  si  nous 
n’ajoutions  pas  quelques  mots  sur  cet  étonnant  assem¬ 
blage  de  drogues,  connu  sous  le  nom  de  thériaque, 
inventé  j)ar  Andromaque,  médecm  célèbre  qui  vivait 
à  Rome  sous  Néron. 

Deimis  longtemps,  les  médecins  de  l'école  d’Alexan¬ 
drie,  esclaves  de  la  méthode  empirique  pure,  et 
voyant  la  difficulté  de  ti-ouver  pour  chaque  maladie 
un  remède  efficace,  avaient  eu  l’idée  d’associer  entre 
elles  mi  certain  nombre  de  drogues  simples,  espérant 
qu’il  s’en  trouverait  toujours  une  dans  le  nombre, 
capable  de  produire  un  effet  salutaüre  sur  le  malade, 
dans  chaque  cas  détermmé.  C’est  suivant  ces  prin¬ 
cipes  que  Mithridate,  roi  de  Pont,  conçut  son 
fameux  électuaire. 

Andromaque  donna  à  sa  composition  le  nom  de 
thériaque.  Il  lui  attribuait  des  vertus  curatives  contre 
le  venin  des  vipères  ou  d’autres  animaux  venimeux. 
La  base  en  était  la  chair  de  vipère  :  le  médecin  grec  y 
ajoutait  de  nombreuses  plantes,  des  condiments,  des 


geait  avec  du  miel.  Le  produit  ainsi  obtenu  était  mie 
sorte  de  pâte  visqueuse,  à  laquelle  on  attribuait  des 
propriétés  curatives  merveilleuses  dans  toutes  les 
maladies.  L’empereur  Néron  prenait  chaque  matin 
une  pilule  de  thériaque. 

Voici  en  quels  tenues  Cohen  El  Atthar  parle  de 
l’électuaire  de  -Mithridate.  «L’antidote  de  Mithridate 
est  efficace  contre  les  douleurs  du  foie,  de  l’estomac, 
de  la  rate,  des  reins,  de  la  matrice,  contre  la  dysmé¬ 
norrhée,  contre  les  coliques  ;  il  purge  sans  aucune 
souffrance  ;  il  est  indiqué  dans  les  maladies  ner¬ 
veuses,  dans  la  réplétion  de  l’organi.sme  par  les  rési¬ 
dus  des  hmneurs  -visqueuses  ;  il  est  utile  dans  les  cas 
d’amnésie,  d’obscurcissement  de  la  vue,  de  dyspnée  ; 
il  combat  les  éructations  acides,  de  mauvaise 
natm-e  ;  il  tempère  l’organtsme,  chasse  les  flatuo¬ 
sités,  décongestionne  le  foie  et  la  rate,  cahiie  les 
névralgies  intercostales,  agit  contre  la  faiblesse  des 
mouvements  respiratoires,  contre  la  coloration 
jaune  du  teint,  provenant  de  l’appauvrissement  du 
sang,  ou  de  la  stase  veineuse  par  suite  du  froid,  et 
dans  les  cas  où  l’on  a  à  craindre  la  production 
d’ascite  ré.sultant  du  ralentissement  des  fonctions 
du  foie.  L’usage  de  cet  antidote  est  même  recom¬ 
mandé  aux  sujets  qui  sont  en  état  de  santé  parfaite, 
car  il  fortifie  les  organes,  et  agit  connue  détersif,  en 
pénétrant  dans  les  vaisseaux  sangimis.  Il  dissout  les 
humeurs  qui  sont  évacuées  avec  les  m-ines,  il  désa¬ 
grège  les  calculs  du  rein  et  de  la  vessie  ;  il  agit  contre 
l’asthme,  la  céphalée,  l’éléphantiasis,  la  lèpre, 
la  pituite  de  mauvaise  nature,  la  paralysie  générale, 
les  tremblements,  l’hémiplégie,  l’épilepsie»  (21). 

On  voit  quels  prodigieux  effets  étaient  obtenus, 
d’après  les  idées  des  thérapeutes  de  l’époque,  au 
moyen  de  cette  merveilleuse  panacée  !... 

La  thériaque  n’était  pas  moins  vantée.  Cohen  lui 
reconnaît  37  applications.  Parmi  les  médicaments 
entrant  dans  sa  composition,  il  cite  le  gingembre, 
le  lys  bleu,  la  racine  de  réglisse,  l’huile  de  baumier, 
le  safran,  la  rhubarbe,  la  menthe,  le  kou.sth  indien, 
le  poivre,  le  nard,  la  gentiane,  le  fenouil,  l’anis, 
la  centaurée,  le  sagapenmn,  etc...,  en  tout  88  sub¬ 
stances. 

«La  thériaque  dite  des  quatre,  c’est-à-dire  des 
quatre  médicaments,  est  utile,  dit  Cohen,  contre 
les  flatuosités  grossières  qui  sa  forment  dans  le  ventre 
et  dans  les  intestins,  contre  les  douleurs  du  foie,  de  la 
rate,  contre  la  migraine  rebelle,  les  palpitations,  les 
venins  des  insectes  et  des  animaux  venimeux  en 
général.  On  la  prépare  ainsi  :  gentiane  celtique, 
graines  de  laurier,  rhubarbe  longue,  aloès,  de  cha¬ 
que,  une  partie  ;  011  triture  ces  substances,  on 
tamise,  et  on  les  pétrit  avec  trois  fois  leur  poids  de 
miel»  (22). 

Voici  une  autre  formule  employée  dans  les  cas  de 
piqûres  d’animaux  venimeux,  ou  après  ab.sorption 
de  produits  toxiques  ;  «  Prenez  poivre  i  dracluue  ; 
souchet  odorant,  2  draclunes  ;  aristoloche  et  racine 
de  daucus  (carotte),  de  chaque  1  drachme  ;  pilez  le 
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tout,  tamisez  et  pétrissez  la  masse  sous  l’eau  avec 
des  feuilles  de  caroube,  j^uis  divisez  en  pilules  de 
la  grosseur  d’mie  aveline,  faites  sécher  et  adminis¬ 
trez  à  raison  d’une  pilule  par  jour  (23). 

1,’auteur  indique  ensuite  les  procédés  à  employer 
pour  reconnaître  si  une  thériaque  est  bomie  ou  mau¬ 
vaise,  ancienne  ou  récente. 

lo  On  en  fait  absorber  mi  demi-niitsqal  (24)  à  un 
sujet  qui  vient  de  prendre  xm  purgatif  ou  mi  vomitif 
énergique.  Si  les  symptômes  dûs  à  l’absorption  de 
ce  premier  médicament  disparaissent,  c’est  que  la 
thériaque  est  excellente.  Son  pouvoir  est  faible  dans 
le  cas  contraire. 

aoProcédé  de  Gahen.  Ou  fait  piquer  mi  coq  sau¬ 
vage  par  im  anhual  venimeux,  puis  on  lui  administre 
une  certaine  quantité  de  thériaque  ;  si  le  coq  reste 
sain  et  sauf,  c’est  un  indice  que  la  préisaration  est  de 
bonne  qualité. 

3°  On  peut  encore  donner  à  mi  animal  quelconque, 
à  im  chien  ou  à  mi  coq  par  exemple,  xm  prodxiit 
toxique  tel  que  l’opimii,  puis  on  Ixxi  fait  absorber 
la  thériaque,  et  l’on  peut  reconnaître  ainsi  celle  qui 
est  efficace,  de  celle  qxxi  est  dépourvue  de  toute  action. 

111.  —  Récolte  et  conservation 
des  «  simples  ». 

Dans  les  clhxiats  tempérés,  il  faut  récolter  les  plan¬ 
tes  au  milieu  du  printemps,  et  sexxlement  lorsqu’elles 
sont  arrivées  à  leur  développement  complet.  Dans 
les  pays  chauds,  la  récolte  se  fera  au  conmiencement 
de  l’hiver  :  enfin  dans  les  régions  froides,  elle  axxra 
lieu  au  début  de  l’été. 

Dorsque  la  récolte  des  herbes  est  terminée,  il  faut 
avoir  soin  de  les  débarrasser  de  la  terre  qui  les 
soxxille,  et  de  les  faire  sécher.  On  aclièvera  la  dessic¬ 
cation  à  l’ombre,  afin  d’éviter  que  les  herbes  ne  se 
gâtent  ;  on  les  disposera  ensuite  dans  des  coffres  en 
bois. 

Des  graines  se  conservent  dans  des  sacoches  de 
cuir,  de  toile,  ou  dans  de  petites  boîtes.  Des  graines 
de  courge,  de  concombre,  de  melon,  de  citroxxille,  mxe 
fois  bien  sèches,  poxxrront  être  placées  dans  des 
vases  en  argile  que  l’on  obturera  avec  soin  et  que  l’on 
tiendra  à  l’abri  de  l’humidité. 

Des  racines  telles  que  l’aristoloche,  la  gentiane, 
l’aulnée,  la  racine  d’aspalathe  oxx  grenadier  sauvage 
et  en  général  toutes  les  rachies  qxxi  ne  s’altèrent  pas 
rapidenxent  au  contact  de  l’air,  peuvent  être  conser¬ 
vées  dans  des  sacs  de  toile. 

Quant  aux  gommes,  on  les  dépose  dans  de  petites 
boîtes,  ou  bien  dans  des  vases  recouverts  d’xme 
couche  de  vernis  sxir  leur  paroi  interne  :  elles  conser¬ 
vent  ainsi  toutes  lexxrs  propriétés. 

En  ce  qui  coixcerne  les  hxiiles,  il  faut  avoir  soin  de 
les  faire  boxiillir  avant  de  les  déverser  sm-  les  fleurs 
dont  on  vexxt  leur  commxmiquer  le  parfmu.  Ceci 
est  vrai,  qu’ils’agisse  d’hxxilede  sésame, d’huile  d’oli¬ 
ves  ou  d’hxxile  d’amandes  doxices.  Des  fleurs  employées 
ne  devront  renfermer  aucune  trace  d’humidité.  Pom: 


en  être  bien  sûr,  on  les  laissera  exposées  au  soleil 
pendant  vingt  ou  quarante  jours.  Après  ce  laps  de 
temps,  on  filtre  l’hxxile  et  on  la  déverse  dans  xm  autre 
récqxient  plus  propre  ;  peu  à  peu,  l’huile  devient 
limpide,  et  se  conserve  très  longtemps,  cette  limite  de 
conservation  pouvant  atteindre  deux  ou  trois  aixs. 
Dorsque  les  huiles  rancissent,  elles  perdent  leurs  pro¬ 
priétés,  surtout  les  huiles  froides,  comme  l’huile  de 
roses,  l’huile  de  violettes,  l’huile  de  nénuphai'. 

Des  graines  s’altèrent  plus  ou  moins  rapidenxeixt  ; 
celles  qxxi  contiemxent  beaucoxxp  d’hxxile  essentielle, 
c’est-à-dire  les  graines  de  sésame,  de  pistache,  de 
citrouille,  ne  se  conservent  guère  plus  d’xme  aimée  ; 
au  contraire,  celles  qxxi  renferment  peu  de  substances 
oléagineuses,  telles  que  les  graines  de  fénugrec,  de 
moutarde,  de  fenouil,  de  cmnin,  etc...  restent  avec 
toute  leur  force  pendant  deux  ou  trois  ans,  si  l’on  en 
prend  soin  (25). 

IV.  —  Poids  et  mesures  utilisés  dans 
la  pharmacopée  arabe. 

Des  mesures  de  capacité  n’avaient  pas  tout  à  fait 
la  même  valeur  suivant  les  différents  pays. 

Des  principales  étaient  ; 

be  qosth,  qui  équivalait  à  un  demi  çàa  (26). 

I/:  (àa,  qui  valait  quatre  livres  (27). 

1».  ouïba,  qui  correspondait  à  douze  çàas. 
be  cafiz  qui  comprenait  seize  ouîbas. 

Il  faut  encore  citer  la  tsemna,  oxx  huitième  (c’est-à- 
dire  le  huitième  du  rboa,  ou  quart  du  cafiz).  Da 
tsemna  correspondait  à  la  moitié  d’xme  ouïba. 

Da  jarre  d’Antioche,  jarra  antakhia,  représentait 
envh-on  48  qo.sths,  c’est-à-dire  à  peu  près  cent  livres. 

Da  saffa  était  xme  mesure  utüisée  pour  les  médi¬ 
caments  en  poudre,  et  dont  le  poids  était  de  deux 
mitsqals. 

Des  mêmes  variations  se  retrouvaient  dans  les 
poids.  En  partant  de  la  livre  ou  rthal,  on  trouvait  que  : 
De  rthal  valait  seize  onces  ou  ouqtiïa . 
h’ouquïa  valait  seize  drachmes. 

Da  drachme  valait  seize  caroubes  ou  quiraths. 

De  quirath  valait  seize  grains  ou  habbatc. 

Voici  le  tableau  domxé  par  Abderrazaq  el  Djezaïry 
dans  son  traité  de  matière  médicale  (28)  : 


I  grain  vaut  1/4  de  quirath,  c’est-à-dire  euvi- 

I  quirath  vaut  4  gi-ains,  c’est-à-dire  environ  . .  06^,198 

I  dradinievautiô  quiraths,  c’est-à-dire  environ  3*',i25 

I  uiitsqal  vaut  i  draclime  et  demi,  c’est-à- 

dire  environ .  4S',68o 

I  ouquïa  vaut  12  drachmes,  c’est-à-dire  environ  37*^5oo 

I  rthal  vaut  12  ouquïas,  c’est-à-dire  environ  ..  450  grammes. 

I  daneq  vaut  1/6  de  draclime,  c’est-à-dire 

environ .  o6',520 

I  starvaut6draclimesl/2,c’est-à-dlreenviron  2081,322 


V.  —  Principales  drogues  végétales 
utilisées  en  pharmacopée  arabe. 

Parmi  les  plantes  les  plus  en  renom  dans  la  phar¬ 
macopée  arabe,  les  substances  purgatives  venaient 
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LA  THÉRAPEUTIQUE  D’AUTREFOIS  (Suite) 


en  première  ligne.  I<es  plus  employées  étaient  les 
suivantes  ; 

Séné.  —  I<eséné  était  considéré  comme  un  purga¬ 
tif  de  la  bile  et  de  l’atrabile.  Le  Prophète  en  recom¬ 
mandait  l’usage.  «  Prenez  le  cmnin  et  le  séné,  dit-il, 
ils  renferment  en  eux  la  guérison  de  toutes  les 
maladies»  (29).  Le  savant  Dr  Madhi  Lccenberi  a 
décrit  la  manière  de  l’administrer  à  l’intérieur,  et  qui 
consiste  à  le  piler  tout  d’abord,  puis  à  le  faire  prendre 
sous  forme  de  loocli  avec  du  miel.  Le  séné  était  sou¬ 
vent  associé  avec  le  tamar  indien  ou  avec  le  myrobo- 
lan  jaune  ou  le  myrobolan  de  Kaboul  (30).  On  le 
conseillait  également  dans  la  goutte  et  dans  les  dou¬ 
leurs  articulaires  causées  par  l’excès  de  bile  ou  d’atra- 
bile. 

Scamnionée.  —  L’action  cholagogue  de  la  scani- 
inonée  est  mentionnée  dans  Ibn  Ll  Beïthar.  «  Une  de 
ses  particularités,  dit  l’auteur  du  Traité  des  Simples, 
est  d’être  un  évacuant  des  matières  bilieuses  et  de 
toutes  les  matières  résiduales  de  mauvaise  natirre. 
On  l’emploie  chez  les  enfants  dès  qu’il  est  néces¬ 
saire  de  déterminer  chez  eux  xme  action  cholago¬ 
gue»  (31). 

Sérapion  le  jeune  conseillait  de  mélanger  la  scam- 
monée  avec  certaines  substances  douées  d’une  action 
aromatique,  telles  que  le  gingembre,  l’anis,  le  poivre, 
l’aloès. 

D’après  le  cliérif  Ldrissy,  mie  partie  de  scammonée 
prise  avec  une  quantité  égale  de  tiurbith,  dans  du 
lait,  à  jeun,  est  douée  d’une  action  aiithelmintique 
remarquable.  Dans  les  formulaires  modernes,  nous 
trouvons  encore  la  scammonée  associée  souvent  à  cer¬ 
taines  substances  stomachiques;  comme  l’aloès,  la 
rhubarbe,  ou  à  des  plantes  aromatiques,  comme  le 
carvi,  le  gingembre. 

Coloquinte.  —  La  coloquinte  était  un  purgatif 
de  la  jiituite.  Ibn  Massouih  (Mésué  le  Jeune)  con¬ 
seillait  de  corriger  son  action  drastique  par  la  gomme 
adragante,  qui  en  constitue  le  meilleur  adjuvant 
et  facilite  son  action  diarrhéique. 

Ishaq  ben  Anirane,  qui  exerçait  la  médecine  à 
Kairouan,  sous  Ziadet  Allah,  attribue  à  la  coloquinte 
des  vertus  toutes  spéciales.  «Je  l’ai  expérimentée, 
dit-il,  dans  lès  cas  de  mélancolie,  d’apoj)ïexie,  de  sug¬ 
gestion,  dans  l’alopécie,  dans  la  peste  ;  je  l’ai  trouvée 
très  efficace  dans  tous  ces  cas»  (32). 

Aloès.  —  L’aloès  est  considéré  comme  un  désin¬ 
fectant  de  l’intesthi  qu’il  nettoie  et  déterge.  Il  ne 
nuit  pas  à  l’estomac,  il  lui  est  utile  au  contraire.  Il 
est  efficace  chez  les  sujets  qui  ont  l’estomac  affaibli, 
chez  ceux  chez  lesquels  les  matières  résiduales  s’accu¬ 
mulent,  chez  les  malades  sujets  aux  maux  de  tête,  et 
•chez  ceux  qui  sont  atteints  d’ophtahnie,  due  à  la 
présence  d’un  excès  de  bile.  La  gomme  mastic,  la 
rose,  le  myrobolan  jaune  écartent  l’action  nuisible 
qu’il  pourrait  avoir,  tout  en  continuant  son  action 
purgative  {33). 

Myrobolans.  —  Les  myrobolans,  dont  deux 
espèces  étaient  usitées,  surtout  le  jaune  et  le  noir, 
sont  complètement  tombés  en  désuétude  aujour¬ 
d’hui.  On  les  considérait  comme  des  évacuants  de  la 


bile,  de  l’atrabile,  et  011  tempérait  parfois  leur  force 
astringente  en  y  ajoutant  de  la  maime. 

Rhubarbe.  —  D’après  Châfiane  El  Andalessi,  la 
rhubarbe  tonifie  les  organes  internes  et  ouvre  leurs 
obstructions,  elle  de.ssèche  les  hmneurs  mauvaises, 
elle  fortifie  les  organes  mous  (34).  Ibn  El  Beïthar  re¬ 
connaît,  d’aprèsson  expérience,  et  d’après  renseigne¬ 
ment  de  son  maître  Aboul  Abbas  Ennabatv,  que 
la  rhubarbe  de  Chine  tonifie  le  foie,  l’estomac,  imri- 
fie  l’organisme  de  tous  les  fiux  diarrhéiques,  dysen- 
tériformes  ou  autres. 

Casse  fistuleuse.  —  D’après  Ibn  El  Beïthar,  la 
casse  a  luie  action  détersive  sur.l’estomac  et  les  intes¬ 
tins  :  elle  favorise  la  sortie  des  matières  dures,  et 
mêlée  au  tamar  mdien,  elle  est  cholagogue.  A  titre 
de  curiosité,  nous  donnerons  ici  la  description  qu’en 
fait  Aboul  Abbas  Ennabaty  dans  son  Kitab  eri  ihala, 
(voyage  en  Orient),  description  rapportée  par  Ibn 
El  Beïthar.  «  C’est  un  arbre  de  la  taille  d’un  noyer, 
ayant  les  mêmes  feuilles,  mais  un  peu  plus  petites, 
et  à  extrémité  pointue  ;  ces  feuilles  sont  également 
plus  résistantes;  elles  ont  quelque  chose  d’analogue 
à  celles  du  châtaignier.  Cette  plante  donne  des  fieurs 
merveilleuses,  et  je  n’en  ai  jamais  vu  de  semblables 
en  beauté,  et  en  élégance  de  fonne  ;  elles  émanent 
d’ime  sorte  de  spathe,  au  mois  de  septembre,  et 
forment  mi  long  régime,  de  la  longueitr  d’une  coudée 
environ,  domrant  naissance  par  ses  quatre  côtés 
à  des  filaments  de  la  longueur  du  doigt,  à  l’extré- 
♦mité  desquels  elles  s’épanouissent.  La  forme  et  la 
taille  de  ces  fleurs  rappellent  celles  du  jasmin,  elles 
sont  mimies  chacune  de  cinq  pétales  d’un  jaune 
intense.  Le  régime  est  entouré  par  des  rameaux  feuil¬ 
lus  et  donne  l’illusion  d’ime  sorte  de  lustre.  A  l’époque 
de  la  fructification,  les  fieurs  changent  de  couleur, 
deviennent  blanches,  se  flétrissent  et  tombent.  On 
voit  alors  apparaître  les  petits  tuyaux  cylindriques 
de  la  casse  fistuleuse,  sous  la  forme  connue,  e  n  grap¬ 
pes  les  unes  longues,  les  autres  plus  courtes  comme 
les  grappes  de  caroube  :  elles  sont  suspendues,  et 
ressemblent  à  im  bâtonnet,  d’un  vert  intense,  qui 
noircit  quand  la  casse  arrive  à  maturité»  (35). 
N’est-ce  pas  là  une  desci'iption  botanique  parfaite, 
digne  de  figurer  dans  nos  meilleurs  traités  moder- 

Après  les  purgatifs,  les  substances  aromatiques 
occupaient  une  large  place  dans  la  thérapeutique 
arabe.  En  tête,  nous  devons  citer  les  ombellifères, 
telles  que  le  cmiiin,  la  coriandre,  le  fenouil,  puis 
d’autres  plantes  conmie  la  menthe,  le  thym,  la  mar¬ 
jolaine,  la  citronnelle,  rh}'sope,  le  romarm,  l'armoise. 

Cumin.  —  Les  grames  de  cimiin  étaient  considérées 
connue  canninatives,  diurétiques  et  désobstruantes. 
On  les  reconunandait  en  coction  dans  l’huile,  comme 
vermifuge.  On  leiur  attribuait  un  rôle  hémostatique 
dans  les  épistaxis,  prises  en  insufflations.  Le  cumin 
avait,  soi-disant,  mie  action  très  efficace  en  fmui- 
gations,  dans  les  cas  d’accouchements  difficiles.  La 
préparation  la  plus  usitée  était  l’électuaire,  dont  nous 
avons  parlé  précédemment. 
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Coriandre.  —  Razès  prétendait  que  la  coriandre 
prolonge  le  séjour  des  aliments  dans  l’e-stomac. 
Aussi  doit-on,  d’après  lui,  l’employer  abondamment 
dans  l’alimentation  de  ceux  qui  ont  des  vomisse¬ 
ments  fréquents,  et  y  ajouter  certains  condiments 
comme  le  poivre.  On  diminuera  au  contraire  la 
quantité  de  coriandre  dans  le  régime  des  asthma¬ 
tiques  (36). 

Fenouil.  —  D’après  Isliaq  ben  Amrane,  les  graines 
sèches  du  fenouil  sont  utiles  et  apéritives  des  obs¬ 
tructions  de  la  vessie  et  du  rein  :  elles  chassent  les 
flatulences. 

Menthe.  —  Avicenne  employait  la  menthe  pour 
traiter  les  opacités  cornéennes  :  il  la  recommandait 
aussi  dans  la  dysurie.  Elle  entrait  encore  comme 
calmant  dans  la  composition  des  huiles.  Ibn  El  Beï- 
thar  disait  qu’elle  servait  pour  les  tempéraments 
froids,  et  qu’elle  facilitait  chez  eux  la  digestion. 

Thym.  —  De  thym,  regar.îé  conmie  emménagogue 
et  diurétique,  était  aussi  utilisé  dans  les  hémoptysies, 
en  décoction  avec  du  miel,  ou  sous  forme  de  looch. 

Marjolaine.  —  Considérée  conmie  cahnant,  la  mar¬ 
jolaine  était  employée  dans  les  huiles.  Elle  était 
efficace  contre  les  douleurs  provenant  du  froid  et  de 
rhiunidité,  dans  la  migraine.  Des  feuilles,  pilées  et 
mélangées  avec  le  cumin,  avaient  la  propriété  de  faire 
disparaître  le  hoquet  et  les  palpitations. 

Citronnelle.  —  On  préparait  avec  la  citronnelle  mi 
looch  contre' la  dyspnée. 

Hj  sope.  '  —  E'h}fSope  était  recommandé  dans 
les  catarrhes  chroniques  des  bronches,  l’asthme,  l’or¬ 
thopnée. 

Romarin.  —  Le  romarin  avait  des  vertus  diuré¬ 
tiques,  emménagogues,  canninatives. 

Armoise.  —  Ibn  Sma  (Avicenne)  lui  attribuait  une 
certaine  efficacité  dans  les  obstructions  nasales  et 
dans  le  coryza,  dans  les  vertiges,  les  étourdissements. 
Prise  en  décoction  dans  du  miel,  elle  tue  les  vers  cucur- 
bitains. 

Nous  n’en  finirions  pas  si  nous  voulions  énmnérer 
toutes  les  substances  aromatiques  dont  foisonnaient 
les  officines  de  l’époque.  Disons  cependant  quelques 
mots  encore  sur  les  condiments,  que  Razès  considérait 
coimiie  des  correctifs  des  aliments.  Parmi  ces  subs¬ 
tances  se  plaçaient  le  poivre,  le  gingembre.  Tassa 
fœtida,  le  safran,  la  caimelle. 

Poivre.  —  Dans  son  livre  intitulé  Correctifs  des 
aliments,  Razès  dit  que  le  poivre  est  im  digestif  et 
un  camiinatif  convenant  aux  tempéraments  froids. 
Il  leur  recommande  d’en  faire  usage  dans  les  aliments 
car,  dit-il,  il  parfait  la  digestion,  réchauffe  Testomac 
et  évacue  les  acidités.  Ceux  qui  sont  atteints  d’un 
ulcère  de  l’estomac,  ou  qui  ont  de  la  dysurie,  ou  une 
tendance  à  la  congestion  du  foie,  doivent  l’éviter. 

Gingembre.  —  Razès prescrivaitle  gingembre  dans 
les  cas  d’atonie  gastrique.  Voici  ce  qu’en  dit  à  son 
tour  Ibn  el  Beïthar  :  «  Le  gingembre  est  échauffant, 
mais  son  action  n’est  pas  rapide  conmie  celle  du 
poivre,  parce  qu’il  renfenne  en  sa  substance  mi  cer¬ 
tain  degré  d’hiunidité.  La  chaleur  résultant  du  gin¬ 


gembre  et  du  poivre  long  tarde  plus  longtemps  à  se 
faire  sentir  que  celle  qui  est  occasionnée  par  le  poivre 
blanc.  De  même  que  le  feu,  lorsqu’il  prend  au  bois 
sec,  s’alhune  et  s’accroît  rapidement,  pour  s’éteindre 
vite,  de  même  la  chalenr  provenant  de  médicaments 
doués  de  vertus  siccatives  se  produit  en  un  temps 
très  court;  celle  qui  résulte  de  médicaments  jouis¬ 
sant  de  certaines  propriétés  humides,  est  moindre, 
comme  celle  du  bois  hmnide,  qui,  lorsqu’il  est  enflam¬ 
mé,  se  consume  lentement  »  (37). 

Assa  fœtida.  —  D’après  El  Azraqi,  Tassa  fœtida 
est  chaude,  dissolvante,  canninative,  utile  contre  la 
fièvre  quarte.  On  lui  reconnaissait  aussi  certaines 
vertus  contre  la  morsure  des  chiens  enragés  et  la 
morsure  des  scoiqjions. 

Safran.  —  Le  safran  était  considéré  comme  diges¬ 
tif,  et  recommandé  pour  fortifier  les  organes  mtemes 
affaiblis,  en  raison  de  sa  force  astringente.  Une  de 
ses  particularités  est  de  faire  cesser  le  pyrosis. 

Cannelle.  —  Châfiane  el  Andalessi  dit  que  la  can¬ 
nelle  est  le  plus  efficace  des  médicaments  pour 
amener  la  dessiccation  des  hmneurs  résiduales,  quel 
que  soit  le  siège  qu’elles  occupent.  Razès  prétend 
qu’elle  est  échauffante,  subtiliante  des  aliments 
grossiers  ;elle  facilite  leur  digestion  et  allège  les  dou¬ 
leurs  gastralgiques.  Elle  n’a  pas  l’efficacité  du  poivre 
et  du  galanga  dans  l’action  canninative. 

Il  est  im  certain  nombre  de  médicaments  que  nous 
ne  pouvons  passer  sous  silence,  et  cela  en  raison  de  la 
vogue  dont  jouit  encore  actuellement  l’un  d’eux 
dans  lamédecineindigène.  Ce  sont  le  gayac,  la  squine, 
le  sassafras,  lasalsepareille.  Ces  différentes  substances 
ne  sont  pas  mentionnées  dans  les  traités  de  phanua- 
copée  ancienne,  et  en  particulier  dans  le  foniiulaire 
de  Cohen  el  Attliar.  Le  premier  qui  les  cite  est  Abder- 
razaq  el  Djezaïry  :  il  reconnaît  à  ces  plantes  des  vertus 
multiples,  mais  spécifie  leur  efficacité  contre  la  syphi¬ 
lis.  Il  dit  que  c’est  dans  cette  maladie  que  le  sassa¬ 
fras  est  le  plus  utile.  Il  en  est  de  même  de  la  décoc¬ 
tion  de  gayac.  En  ce  qui  concerne  la  squüie,  voici 
conunent  il  s’exprime  :  «  Elle  est  apéritive  des  obs¬ 
tructions  et  sert  dans  toutes  les  maladies  ;  elle 
enlève  les  impuretés  du  sang,  elle  fait  merveille 
dans  le  grand  mal  ou  mal  français,  dans  les  fièvres 
anciennes,  les  arthralgies,  la  goutte,  l’asthénie  gas¬ 
trique,  etc... 

«  La  manière  de  l’employer  consiste  à  en  prendre 
24  draclmies,  que  Ton  met  dans  10  livres  d’eau 
douce  ;  puis  on  fait  une  décoction  avec  un  peu  de 
racine  de  réglisse,  ou  de  raism  sec  noir,  pour  en  rendre 
la  saveur  plus  agréable.  On  réduit  ensuite  le  liquide 
de  moitié,  et  on  en  prend  chaque  jour  5  drachmes  » 

(38). 

La  racine  de  salsepareille  était  également  utilisée 
contre  le  grand  tnal,  c’est-à-dire  la  sypliilis.  Cette 
dernière  plante  possède  encore  à  l’heure  actuelle 
mie  grande  renommée  chez  les  musulmans,  et  en 
particuHer  au  Maroc  où  il  s’en  fait  dans  certaines 
villes,  comme  B'ez,  Marrakech,  un  commerce  consi¬ 
dérable.  En  dehors  de  son  action  spécifique  qu’ils 
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LA  THÉRAPEUTIQUE  D^AUTREFOIS  (Suite) 


prétendent  très  réelle  surtout  dans  les  manifestations 
osseuses  et  articulaires  de  la  grande  diathèse,  les 
Musulmans  reconnaissent  encore  à  la  salsepareille 
ime  action  antirluuuatisuiale  et  antigoutteuse. 

Nous  terminerons  cet  exposé  des  principales 
drogues  simples  en  mentioimaiit  encore  le  fameux 
sirop  de  Kadhar  ou  pandanus  odoratissimus,  que  les 
Indiens  considèrent  comme  un  spécifique  de  la 
variole.  Ils  disent  en  effet  que  celui  qui  a  neuf  boutons 
de  variole  n’en  aura  jamais  dix,  s’il  prend  du  sirop 
de  Kadhar.  Razès  en  vante  l’efficacité  dans  son 
Tvaitéde  la  variole  et  de  la  rougeole,  et  l’administre  an 
début  de  la  maladie. 

On  voit  par  cette  nomenclature  succincte  combien 
devait  être  considérable  le  nombre  des  drogues  sim¬ 
ples  en  usage  dans  les  officines  anciennes.  Ibn  el  Beï- 
thar  en  décrit  pour  son  compte  300  dans  son  traité. 
Si  les  thérapeutes  de  l’époque  s’étendaient  à  l’infini 
smr  les  applications  de  ces  drogues  dans  les  maladies 
les  plus  variées  et  s’ils  avaient  le  tort  de  leur  attribuer 
souvent  une  efficacité  exagérée,  il  faut  cependant 
reconnaître  qu’il  existait  chez  certains  d’entre  eux, 
pour  ne  citer  que  des  noms  comme  ceux  de  Mésué, 
Honem,  Razès,  Ibn  El  Beïthar,  Ishaq  ben  Amrane 
etc...,  un  esprit  d’observation  remarquable,  en  ce 
qui  concernait  les  effets  thérapeutiques  obtenus 
dans  tel  ou  tel  cas  détermmé.  I<es  anciens  auteurs 
connaissaient  déjà  parfaitement  l’art  de  fonnuler  ; 
nous  avons  d’ailleurs  cité,  au  début,  le  formulaire  de 
Sabour,  médecin  renommé  de  l’hôpital  de  Djondisa- 
bour,  très  versé  dans  la  connaissance  des  propriétés 
des  médicaments  simples  et  de  leurs  combinaisons. 
C’est  probablement  le  premier  ouvrage  de  ce  genre 
dont  l’histoire  nous  ait  conservé  le  souvenir. 

INDEX  BIBLIOGRAPHIQUE 
(i)  El  Kanoune  fi  eltihb. 

,  (2)  Minhadj  eddokane  ou  destour  el  aïane  fi  aàmal  ou  terhib 

el  adouïa  enmfia  lelabdane  (Manuel  de  l’oflichie  et  formulaire 
de  l'élite  sur  la  préparation  et  la  composition  des  médicaments 
utiles  aux  corps). 


(3)  El  Djamiâ  liinoufridate  cl  adouïa  ou  cl  ar'dlïa  (traité  des 
mcdicaments  et  des  aliments  simples). 

(1)  Teshil  cl  manafiâ  fi  ellhib  ou  el  hikma  (livre  des  connais¬ 
sances  utiles  de  la  médecine  et  de  la  science). 

(5)  Yachef  crroumouze  fi  blanc  eladckabe  oti  el  âqaqir  (révé¬ 
lation  des  secrets  et  e.xplicatign  des  plantes  et  des  drogues). 

(6)  El  Azk.^qi  :  Tcshil,  page  40. 

(7)  Extrait  du  Kaclief  d'.lBDERK.azAG  EL  Djezairy  :  intro¬ 
duction. 

(8)  Kiiab  errahaim  fi  ellhib  ou  el  hikma  (livre  de  la  miséri¬ 
corde  dans  la  médecine  et  dans  la  science) . 

(9)  Cohen  el  Atth.ar  :  Minhadj,  chapitre  I. 

(10)  Cohen,  loco  citato,  cliapitre  III. 

(11)  Cohen,  loco  citato,  chapitre  IV. 

(12)  Cohen,  loco  citato,  chapitre  VI. 

(13)  Ouvrage  attribué  à  Aboul-Belan  Essedid,  qui  vivait 
au  Caire  sous  Saladin. 

(14)  Ces  formules  sont  empruntées  au  livre  de  Cohen  el 
Aïihar. 

(15)  El  Azraqi,  loco  citato,  page  33. 

(16)  El  Azraqi,  loco  citato,  page  33. 

(17)  Renseignements  empruntés  au  livre  de  Cohen  el 

(iS)  IB.N  EL  Beiïhar  :  Djamiâ,  II”  partie,  page  106. 

(19)  El  Azraqi,  loco  citato. 

(20)  Razes  :  Traité  de  la  variole  et  de  la  rougeole,  chapi  - 
treXI. 

(21)  Cohen  :  loco  citato,  cliapitre  XI. 

(22)  C01U2N  :  loco  citato,  chapitre  XI. 

(23)  Cohen  :  loco  citato,  cliapitre  XI. 

(24)  Le  mitsqal  vaut  environ  5  grammes. 

(25)  Paragraphe  extrait  en  entier  de  l’ouvrage  de  Cohen, 
chapitre  XXIV. 

(26)  Le  qosth  vaut  dans  certains  pays  une  livre  et  demie. 

(27)  Le  fda  ne  vaut  que  3  livres  à  Bagdad. 

(28)  Abderrazaq  :  Kachef,  page  3. 

(29)  Kitab  etlhib  ennabaoui  (médecine  du  Prophète),  page  59. 

(30)  Les  niyrobolanssont  des  arbres  originaires  de  l’Inde  et 
doués  de  propriétés  astringentes. 

(31)  IBN  EL  Beiih.ar,  loco  citato,  III”  partie,  page  19. 

(32)  Ibn  EL  Beiih.ar,  loco  citato,  II”  partie,  page  38. 

(33)  Renseignements  emprmités  au  traité  d’Ibn  el  Beithar, 
III”  partie,  page  77. 

(34)  Ibn  EL  BEirii.AR,  loco  citato,  II”  partie,  page  129. 

(35)  Ibn  EL  Beithar,  loco  citato,  II”  partie,  page  81. 

(36)  Razes  :  Kitab  manafiâ  el  ar'd'ïa  ou  déjà  madharriha 
(livre  des  aliments  utile.s  et  de  leurs  correctifs),  page  41. 

(37)  Ibn  EL  Beithar,  loco  citato,  II”  partie,  page  161. 

(38)  .\BDERRAZAQ  :  Kachcf,  page  104. 


MÉDECINE  ET  POÉSIE 


TISANE  UNIVERSELLE  CONTRE  LA  PESTE 

Prenez  deux  grains  d’Iudifïereuce, 

Autant  de  Refolutioii, 

Dont  vous  ferez  infufion 
Avec  du  fuc  de  Patience. 

Point  de' Procès,  point  de_  Querelle, 
D’Ambition  ni  de  faux  Zele, 

Demi-livre  de  Gayeté, 

Deux  onces  de  Société, 

Avec  deux  dragmes  d’Exercice  ; 


Point  de  Femme,  point  d’ Avarice  : 

Un  bon  grain  de  Dévotion  ; 

Point  de  nouvelle  Oiimion. 

\’ous  mêlerez  le  tout  eiifemble. 

En  l’iiifufant,  fi  bon  vous  femble. 

Avec  deux  doigts  du  meilleur  Vin, 

Que  vous  prendrez  chaque  matin. 

Vous  verrez  que  cette  pratique 
Aux  Médecins  fera  la  nique. 

(L'Écho  médical  des  Cévennes). 
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VARIÉTÉS 


LES  VERTUS  THÉRAPEUTIQUES  DE  L’ANE 

Par  le  D'  JULIEN  ROSHEM 

Médecin  Aide-Major 

Je  chante  les  vertus  thérapeutiques  de  l’âne. 
Pourquoi  non?  L’an  dernier,  j’exliumai  pour  mes 
fidèles  lecteurs  de  Paris  médical  les  formules  de  jadis, 
dont  cloportes,  fourmis,  punaises,  vers  de  terre  et 
poux,  —  concassés,  pilés,  distillés,  sublimés  —  étaient 
les  éléments  essentiels.  Vous  me  permettrez  bien  de 
parler  d’un  anmial  plus  «  relevé  »  tant  dans  la  hiérar¬ 
chie  zoologique  que  dans  l’estime  humaine.  Mais 
il  faut  savoir  ménager  les  transitions,  ne  pas  s’élancer 
tout  d’im  coup  de  l’ombre  au  grand  soleil,  ne  pas 
gravir  d’un  seul  bond  les  cimes  élevées.  La  trop  vive 
lumière  éblouit,  les  sommets  donnent  le  vertige. 
Gardons-nous  du  vertige  ;  restons  dans  la  demi- 
clarté,  arrêtons-nous  à  mi-côte. 

Ceci  dit  en  manière  d’invocation  à  la  muse,  chan¬ 
tons  les  vertus  thérapeutiques  de  l’âne  !  Peut-être, 
un  autre  jour,  distillerons-nous  les  plus  nobles  ani¬ 
maux,  le  cheval,  le  lion,  riiomme  lui-même,  ou 
suivant  notre  fantaisie  de  l’heure  quelque  immonde 
vermisseau.  Aujourd’hui...  venons  au  fait. 


Confrère  si  vous  allez  porter  la  science,  et  le  sou¬ 
lagement  dans  quelque  pays  reculé,  où  la  civilisa¬ 
tion  n’a  pénétré  que  lentement,  où  les  vieux  pré¬ 
jugés  trouvent  un  asile  sûr,  faites  un  jour  par  curio¬ 
sité  découdre  le  matelas  d’un  petit  enfant.  Et  ne 
soyez  pas  trop  surpris,  si  de  la  toile  entr’ouverte, 
vous  voyez  s’échapi^er...  du  poil  d’âne. 

Les  anciens  attribuaient  au  poil  d’âne  une  vertu 
.singulière,  et  l’employaient  contre  les  terreurs 
nocturnes  si  fréquentes  chez  l’enfant.  Pour  eux,  les 
poils  avaient  une  propriété  quasi-miraculeuse  ; 
ils  agissaient  par  leur  présence  seule  ;  il  suffisait 
de  couper  à  l’âne  assez  de  poil  pour  en  pouvoir  garnir 
un  petit  matelas,  ou  à  défaut  un  traversin,  l’enfant 
qui  reposait  sur  cette  literie  d’mi  nouveau  genre 
dormait  paisible,  délivré  de  ses  peurs  nocturnes. 
Cela  valait  peut-être  mieux  après  tout  que  de  porter 
le  fer  et  le  feu  dans  son  rhino-pharynx,  au  moins 
était-ce  un  inoffensif  procédé. 

L’usage  de  faire  coucher  les  enfants  sur  du  poil 
d’âne  se  conserva  longtemps,  et  Schrôder,  dans  sa 
Pharmacopée  raisonnée,  le  mentionne  encore  en 
ces  termes  :  «  Le  poil  d’âne  en  forme  de  matelas 
chasse  les  terreurs  paniques  des  petits  enfants.» 
Je  ne  serais  pas  surpris  d’apprendre  maintenant 
qu’il  a  persisté  en  plus  d’un  endroit. 

En  général  les  médicaments  tirés  de  l’âne  passaient 
pour  calmer  tous  les  agités,  même  les  fous  furieux. 
Ettmüller  nous  en  donne  la  raison  :  «  L’opération , 
de  ces  remèdes,  écrit-il,  est  fondée  dans  les  idées,  et 
celles  de  paresse  et  de  timidité  qui  résident  dans 
l’âne  sont  contraires  à  l’idée  de  fureur  qui  réside 
danslle  maniaque  et  cette  dernière  est  effacée  par 
les  autres.  » 


Le  raisonnement  est  assez  simple,  n’est-ce  pas  et 
se  passe  de  commentaires.  Ce  «  principe  »  de  paresse 
et  de  timidité  sans  doute  s’échappait-il  ténu  et 
volatil,  du  matelas  en  poil  d’âne.  Chez  l’adulte,  on 
donnait  contre  la  manie  une  sorte  d’infusion  de 
sang  d’âne.  «  Le  sang  pousse  par  les  sueurs,  on  le 
tire  derrière  l’oreille  ou  de  l’oreille  même,  on  en 
imbibe  un  linge  qu’on  met  infuser  pour  boire 
ensuite  l’infusion»  nous  dit  Schrôder.  Ettmüller  est 
affinnatif  :  «  Son  sang  est  sudorifique,  on  le  tire 
derrière  les  oreilles  contre  la  manie,  à  quoi  il  est 
mi  spécifique  éprouvé.  »  Hartmann  veut  que  l’on  pré¬ 
lève  le  sang  au  printemps  ;  ses  qualités  sont  alors 
portées  au  maximum.  :Michaël  prétend  avoir  guéri 
plusieurs  maniaques  à  la  cour  d’Altenbourg  et 
ailleurs  avec  du  sang  d’âne. 

Lui  aussi  recueillait  le  sang  sur  un  linge,  mais  il 
pensait  avoir  iDerfectionné  le  remède,  en  mettant  le 
chiffon  sanglant  à  infuser  dans  une  décoction 
à'Anagallis  ou  d’Hypericum  que  le  malade  buvait. 
h’Anagallis  ou  mouron  terrestre,  était  tenu  pour  un 
spécifique  de  la  manie  ;  quant  à  VHypericttm  ou  mille¬ 
pertuis,  il  passait  pour  salutaire  dans  tous  les  cas 
de  possession  et  d’ensorcellement  ;  on  raconte  qu’une 
femme  tourmentée  par  le  diable  fut  délivrée  dès 
qu’on  lui  eut  mis  de  riiypericum  dans  la  main.  Ou 
conçoit  que  la  préparation  du  Dr  Miehaël  faite  de  tant 
de  .spécifiques  éprouvés  ait  ]du  merveilleusement: 
réussir. 

L’essence  de  sang  d’âne  guérissait,  disait-on,  le 
mal  caduc.  L’âne  —  «  animal  paresseux,  mélanco¬ 
lique,  qui  vit  jusqu’à  trente  ans»  (telle  est  la 
curieuse  définition  de  Schrôder)  —  porte  en  lui  une 
telle  vertu  cahnante  que  même  les  «  ordures  de  ses 
oreilles  (horresco  referens  !)  enduites  aux  tempes 
procurent  mi  doux  sommeil,  mais  il  ne  faut  pas  faire 
ce  remède  trop  souvent  de  peur  que  le  sommeil  ne 
devienne  trop  long  (i)  ».  Ainsi  l’âne,  victime  de  sa 
réputation  de  paresseux  et  de  timide,  fournit  aux 
médecins  de  précieux  remèdes.  Encore  si  l’on  s’était 
contenté  de  lui  tirer  un  peu  de  sang  et  de  lui  nettoj'er 
les  oreilles  !  Mais  sa  peau,  sa  graisse,  sa  chair  elle- 
même  avaient  leurs  indications  ;  il  y  eut  des  ânes 
sacrifiés  sur  les  conseils  des  médecins.  Je  veux  croire 
que  seul  l’esprit  scientifique,  l’amour  du  malade  ins¬ 
pirèrent  ces  confrères  d’autrefois,  et  non  pas  quelque 
basse  colère,  à  la  vue  du  pauvre  et  doux  animal,  dont 
le  nom  appliqué  à  riionime,  et  particulièrement  au 
médecin,  est  tenu  j^our  une  insulte. 

Le  Ngo-Kiao,  préparation  usitée  jadis  par  les 
Chinois  et  les  Annamites,  est  une  sorte  de  colle  faite 
avec  la  peau  d’un  âne  noir  :  «  On  coupe  la  peau  de 
l’animal  en  petits  morceaux  qu’on  fait  bouillir, 
dans  de  l’eau  retirée  d’un  puits  spécial  de  Pékin,  et 
on  y  ajoute  des  simples.  Cette  décoction  dissout 
les  ph'egmes,  favorise  le  jeu  et  l’élasticité  du  poumon. 
Mallieureusement  la  peau  d’âne  est  souvent  rem¬ 
placée  par  la  peau  de  mule,  de  cheval,  de  chameau,  et 

(i)  Eumuller,  Pharmacopée,  p.  13. 
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CRYOGENINE 


LUMIERE 

PERSODINE 

LUMIÈRE 


Dans  tous  les  cas  cT Anorexie 


et  (ï Inappétence 


HÉMOPLASE 
'ToS»  LUMIÈRE 


Médication  énergique 


PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES 

A.  DE  laONTCOlIBT. 

^9,  Avenue  Victor- Hugo,  BOULOGNE- PARIS 


Pancréatique 

MONCOUR 


—  Maladies  du  Foie 

Hypopepsle  DMie  par  auPepaihle 


ENTÉRfl-PAIlCREATIBUE  Intestinal 

MO^UR  MONCOUR 

AIIeciloDs  Intestinales  Constipation 

Trouwes  Entente 

dyspeptiques  muco-meniPraneuse 


de  Bile 
MONCOUR 


MONCOUR 

insulfisance  rénale 
Albuminurie 
Ipbrltes,  Urémie 


COItl«N 

Thyroïde 

MONCOUR 

MyxŒdème,  Obésité 
Arrêt  de  Croissance 
!  Fibromes 

î  El.  bonbons 
I  ilosés  d  S  cigr. 

i  En  sphirulines  l 

!  à  SS  cjgr. 

DH  à  t  bonbons  par  jour 
jlle  i  à  J  sph^rulincs  —  j 
as  les  Ilbpilaui  de  Paris.  Elles 


l'ownni!  AIÎTIIUM 

Ovarienne  |  Préparations 
MONCOUR  MONCOUR 

Aménorrbée  *  Extrait 
Dysménorrhée  t  de  Muscle  lisse 
Ménopause  Extrait 

rasthénle  féminine  de  muscIo  striA 

<phémuncs  Moelle  osseusL 

dûsêeR  àjio  dgr.  \  Myocardino 

lisopWruiines  Poudre  Surrénale 
par  jour  |  Thymus,  etc.,  etc. 
io  délivrent  que  sur  prescription  médicale. 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


quelquefois  par  de  vieilles  bottes  (i)  »  Cette  colle  de 
jieau  d'âne  qui  ii’est  pas  autre  chose  que  la  gélatine, 
était  un  médicament  antiplitisique. 

La  graisse  avait  une  propriété  cosmétique  spéciale  : 
au  dire  de  Sclirôder,  pour  faire  perdre  aux  cicatrices 
l’aspect  blanc,  gaufré,  qui  les  rend  si  visibles,  et  leur 
donner  la  couleur  de  la  peau  normale,  il  sufEt  de 
les  frotter  d’un  peu  de  graisse  d’âne.  La  même  graisse 
entrait  au.ssi  dans  la  composition  d’un  onguent  sou¬ 
verain  dans  la  paralysie  et  la  podagre  ;  nous  aurons 
l’occasion  d’en  donner  la  formule  plus  loin. 

Quant  à  la  chair  de  l’âne,  elle  a  eli  thérapeutique 
de  véritables  titres  de  noblesse.  Esculape,  lui-même, 
notre  maître  et  notre  dieu,  ne  dédaignait  pas  d’en 
prescrire  l'usage.  Elien,  dans  le  De  nalura  anima- 
lium,  rapjporte  les  conseils  sacrés  : 

«  Un  nommé  Chrysermos,  crachant  le  sang  et 
étant  phtisique  but  du  sang  de  taureau  sur  l’ordon- 
nance  du  dieu  et  fut  guéri. 

«  Bathylès  Crétois  fut  aussi  guéri  de  la  même  mala¬ 
die  en  mangeant  de  la  chair  d'âne,  par  ordre  du  dieu.  » 

Nous  ne  savons  pas  si  Batliylès  devait  manger  la 
chair  cine  ou  cuite,  et  c’est  donunage.  Il  eût  été 
piquant  de  trouver  la  viande  crue  conseillée  à  un 
phtisique  dans  une  ordonnance  attribuée  à  Esculape. 
Pline  l’Ancien,  aux  mêmes  malades,  recommandait 
«  la  chair  d’âne  avec  le  bouillon  qni  en  provient.  » 

On  le  voit,  par  sa  peau,  par  sa  chair,  l’âne  était 
précienx  aux  puhnoniques. 

L’ânesse;  par  son  lait,  l’était  bien  davantage  encore. 
On  sait  que  le  lait  fut  considéré  pendant  longtemps 
et  par  de  nombreux  médecins  conune  un  véritable 
spécifique  de  la  tuberculose  pulmonaire.  Le  lait 
d’ânesse  entre  tous  passait  pour  salutaire.  Les 
auteurs  de  la'  collection  hippocratique  le  conseillent 
aux  malades:  «On  doimera  le  lait  cuit  d’ânesse», 
lit-on  au  livre  II  du  traité  Des  maladies.  Galien  recom¬ 
mandé  au  phtisique  de  boire  du  lait  de  femme  ou 
d’ânesse.  îilesuë  le  Jeune  pense  que  le  lait  d’ânesse 
additionné  de  sucre  de  roses  est  excellent  pour  faire 
cicatriser  l’ulcère  du  poumon.  Au  moyen  âge,  Arnaud 
de  Villeneuve,  imbu  du  reste  des  idées  arabes, 
partage  l’avis  de  Mesuë  sur  les  vertus  antiphtisiques 
du  lait  d’ânesse  :  «  En  cas  de  fièvre  hectique,  écrit-il, 
donner  des  bains,  du  lait  de  chèvre  ou  d’ânesse  dans 
lequel  on  aura  fait  éteindre  un  fer  ou  une  pierre 
rouges.»  Et  plus  tard  Ambroise  Paré  dans  le  livre 
Des  fièvres  vante  encore  l’excellence  de  cet  aliment- 
médicament.  «  Le  lait  d’ânesse  pris  chaudement  et 
corrigé  avec  un  peu  de  sel,  de  sucre  rosat,  miel, 
fenouil  ou  anis,  de  peur  qu’il  se  corrompe  ou  aigrisse 
en  l’estomac,  ou  bien  le  lait  de  femme  succé  de  la 
mamelle  sont  fort  recommandés  à  cette  maladie 
(la  fièvre  hectique)...  Quant  au  lait  d’ânesse  il  le 
faudra  choisir  qu’elle  soit  nourrie  d’orge  et  avoine, 
feuilles  de  chêne,  afin  que  par  le  bénéfice  de  telle  nour¬ 
riture  il  soit  plus  profitable  et  moins  sujet  à  corrup- 

(i)  Hürrier,  Matière  médicale  et  pliarmaceulique  siiio- 
iiiiaiiiite.  Cité  par  Remy:  La  Phtisiotliérapic  dans  l’antiquité. 


tion...  Et  telles  sont  sont  les  choses  qu’il  convient 
prendre  au  dedans.  » 

Avec  l’aurore  du  xvii«  siècle,  c’en  est  fini  de  la 
«  vogue  »  médicale  officielle  —  si  l’on  peut  dire  — 
du  lait  d’ânesse  dans  la  phtisie;  et  vers  1650,  Sylvius 
Delebœ  peut  écrire.  «  A  l’indication  d’engendrer  de 
nouvelles  chairs,  satisfait  aussi  le  lait  tant  de  femme 
que  des  animaux;  jusqu’ici  on  a  tantôt  préféré 
celni  d’ânesse,  tantôt  celui  de  chèvre,  tantôt  celui  de 
brebis  ou  de  vache,  actuellement  l’inconstance  des 
hommes  et  des  mœurs  veut  qu’on  préfère  celui  de 
vache.  » 

Ettmiiller  (2),  vers  la  même  époque,  constate  que 
le  lait  de  vaclie  est  «  plus  usité  dans  la  fièvre  hectique 
que  le  lait  d’ânesse  »  .  Il  indique  néamnoms  en  détail, 
dans  ses  commentaires  de  la  Pharmacopée  de 
Sclirôder,  le  mode  d’admmistration  :  «  Le  malade 
use  durant  quatre  ou  cinq  jours  d’alimens  doux 
pour  disposer  l’estomac  et  empêcher  la  coagidation 
du  lait,  et  le  sixième  jour,  il  boit  le  matin  douze  onces 
de  lait  d’âne.sse  avec  une  once  de  siicre  candi.  Il  est 
trois  heures  ensuite  sans  rien  jireudre.  Il  réitère  la 
même  dose  le  soir,  après  avoir  demeuré  trois  heures 
sans  manger.  En  contmuant  ce  régime  on  guérit 
immanquablement  tant  la  phtisie  que  la  néphré¬ 
tique,  pourvu  qu’on  ne  mange  rien  d’acide,  ce  qui 
augmenterait  plutôt  le  mal  qu’il  ne  le  diminuerait. 

Rozière  de  la  Chassagne.  dans  son  Manuel  des  pid- 
moniques  de  1770,  place  encore  le  lait  d’ânesse  au 
deuxième  rang,  dans  le  régime  des  malades,  après 
le  lait  de  femme,  avant  celui  de  clièvre  ou  de  vache. 
Mais  il  ne  défend  guère  cette  classification  :  «  On  les 
a  tous  essayés,  écrit-il,  sans  avoir  apperçu  des  diffé¬ 
rences  bien  sensibles  dans  leurs  bons  ou  mauvais 
effets.  »  Au  xix“  siècle,  le  régime  lacté  garde  quelques 
partisans,  mais  qui  se  défendent  de  voir  en  lui, 
un  spécifique  de  la  phtisie.  Personne  ne  se  préoccupe 
plus  de  faire  un  choix  entre  les  différents  laits  ; 
seul  Guéneau  de  Mussy  dit  un  mot  du  lait  d’ânesse,  et 
le  recommande  coupé  de  sirop  de  quinquina  dans  la 
diarrhée  colliquative  des  tuberculeux.  De  nos  jours, 
l’idée,  le  préjugé  si  l’on  veut,  existe  encore  dans  le 
public  ;  il  est  des  gens  qui  croient  aux  vertus  anti¬ 
phtisiques  particulières  du  lait  d’ânesse.  Et  cepen¬ 
dant  il  semble  à  première  vue  que  rien  ne  vienne 
justifier  leur  opinion.  Comment  expliquer  la  faveur 
persistante  dont  jouit  à  travers  les  siècles  le  lait 
d’ânesse  dans  la  cure  de  la  phtisie?  Les  anciens,  dont 
il  est  trop  facile  de  rire,  ne  faisaient  rien  à  la  légère, 
et  privés  du  laboratoire,  réduits  à  la  «  clinique  pure  » 
observaient  certainement  beaucoup  mieux  leurs 
malades  que  la  j)lupart  des  médecins  modernes.  Il 
faut  croire  que  l’expérience  dirigeait  leur  choix 
quand  ils  recoimnandaient  le  lait  d’ânesse  aux 
phtisiques.  Il  est,  en  tous  cas,  curieux  de  remarquer 
leur  méfiance,  de  noter  la  répugnance  de  beaucoup 
d’entre  eux  à  prescrire  du  lait  de  vache.  Ils  igno¬ 
raient  cependant  la  tuberculose  maimuaire  de  la 

(a)  Pratique  générale  de  médecine  de  tout  le  corps  liunmin. 
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ROYAT 


GUÉRIT 


Avec  ses  bains 
Qarbo- gazeux 

GOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE,  CŒUR 


Les  accidents  toxiques,  que  la  Théobromine 
amorphe  est  susceptible  d’entraîner,  sont  dus  à  des 
impuretés  que,  seule,  la  cristallisation  est  capable 
d’éliminer  d’une  façon  certaine  et  complète; 

c’est  pourquoi  la  1 


THÉOBROniNE 

ROUSSEAU 

CRISTALLISÉE 


QUI  EST  UN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE,  NETTEMENT  DEFINI 


ET  CHIMIQUEMENT  PUR 

Cflo.  offre,  à  la  Thérapeutique  cardiaque,  le  maximum  de  garantie  contre 

OE  les  complications  qui  peuvent  résulter  de  l'emploi  de  la  théobromine  a 

^  SOCentigr.  SS!2LP±S.  (nausées,  vomissements,^halée,  etc)  ERMONT  (5&0) 

PRIX  l  ■4"  FRANCS  Posologie  :  D'une  façon  générale,  2  cachets  par  jour  suffisent  à  tous  les  besoins  Près  PAR /S 
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VARIÉTÉS  (SuÜe) 


vache,  ils  ignoraient  la  résistance  de  l’âne  à  la  con¬ 
tamination  bacillaire...  Mais  ils  observaient  les 
malades  et  étudiaient  sur  eux  avec  soin  l’effet  des 
médicaments  prescrits. 

Le  précieux  lait  d’ânesse  passait  pour  posséder 
encore  d’autres  vertus  :  «  Le  lait  d’ânesse  nourrit  et 
déterge  puissamment,  écrit  Schroder,  il  convient 
pour  cette  raison  aux  maladies  d’estomac,  à  l’abcès 
des  reins,  au  calcul  de  la  vessie,  à  la  goutte.  Il  agit 
en  lâchant  le  ventre,  en  détergeant  les  canaux 
urinaires,  et  en  émouvant  le  flux  menstruel.  L’usage 
externe  du  lait  d’ânesse  est  d’affermir  les  gencives,  de 
cahner  les  douleurs  de  la  podagre,  en  forme  de  cata¬ 
plasme  avec  la  fiente  ;  et  il  donne  un  beau  blanc  au 
visage,  en  lornie  de  liniment.  »  Ettmüller  dit  aussi 
du  lait  d’ânesse  qu’il  préserve  et  guérit  de  la  podagre. 

Non  content  de  nous  donner  pour  notre  pharma¬ 
copée,  son  sang,  sa  peau,  sa  chair,  son  lait,  l’âne 
va  nous  donner  encore  bien  d’autres  choses. 

«  La  corne  du  pied  est,  disent  les  auteurs,  le  substi¬ 
tut  de  la  corne  d’élan  contre  le  mal  caduc.  »  Voilà 
un  petit  bout  de  phrase  qui  ne  vous  dit  peut-être 
pasjgrand’chose.  Eh  bien!  écarquillez  les  yeux,  le 
voici  le  remède  souveram  contre  l’épilepsie  que 
d’aucuns  cherchent  encore  ;  deux  intéressantes 
observations  ne  nous  permettent  pas  le  doute.  A 
vrai  dire,  il  ne  s’agit  pas  de  guérison  par  la  corne  de 
pied  d’âne  mais  bien  par  la  corne  de  pied  d’élan. 
Mais  puisque  la  corne  d’âne  est  le  substitut  de  la 
corne  d’élan,  nous  ne  sortons  pas  du  sujet. 

A  l’mtérieur,  les  épileptiques  prenaient  cette 
corne  râpée,  à  la  dose  d’un  demi  à  un  scrupule  : 
«  L’usage  externe  est  d’en  enchâsser  un  morceau  dans 
une  bague,  qui  se  met  au  doigt  le  plus  proche  du 
petiL  le  chaton  au  dedans  de  la  main,  on  en  applique 
aussi  sur  le  poignet,  sur  le  pouls,  on  en  met  dans 
l’oreille  gauche,  et  on  en  suspend  au  col  en  sorte 
qu’elle  touche  la  peau.  »  Voici  les  observations  ;  elles 
sont  de  Lévm  Lemne,  médecüi  hollandais  du 
xvi“  siècle  :  «  En  Flandres  pour  ce  que  le  païs  est 
grandement  froit  et  moite,  et  que  le  vent  de  midi  qui 
est  le  pire  de  tous  y  souffle  ordinairement,  aussi 
plusieurs  y  sont  tellement  subjects  à  ceste  maladie 
(l’épilepsie)  que  quasi  on  y  en  void  par  tous  les  comgs 
des  rues  et  carrefours  des  villes,  si  que  par  tout  on  a 
recours  à  ce  remède  (la  corne  de  pied  d’élan  ou 
d’âne)  comme  au  vray  chassenial,  comme  l’on  dit. 

«  Certes,  il  m’est  advenu  par  deux  fois  qu’une  cer- 
tame  femme  estant  tombée  de  tel  mal  à  l’entrée  de 
notre  logis,  connue  si  elle  eût  esté  frapée  de  quelque 
foudre.  Sitostqueje  la  vey  je  m’approchai  d’elle, 
et  luy  mis  au  doigt  procliam  du  jjetit  un  mien  anneau 
où  estait  enchâssé  un  peu  d’alce  (élan),  dont  tout 
à  l’heure  elle  se  releva  sus  ses  pieds,  et  après  avoir 
un  peu  bu  irour  se  renforcer  poursuyvit  son  che- 
nun.  Une  autre,  comme  je  n’étois  en  mon  logis, 
soudain  en  jettaiit  un  cri  inaccoustmné,  tomba  en 
terre  devant  la  porte  et  se  donna  plusieurs  coups 
de  la  teste  contre  le  pavé.  Ce  qu’apercev^antunde  mes 
domestiques  luy  mit  en  la  paume  de  la  mam  un 
morceau  d’alce,  et  luy  faisant  serrer  le  pomg,  pour 
ce  cju’il  n’estoit  pomt  enchâssé  en  anneau  e .  tout 
incontinent  il  le  délivra  de  la  maladie.  » 

La  corne  de  pied  d’âne  a  d’autres  qualités  encore, 
mais  plus  modestes. 

«  La  cendre  de  même  corne,  écrit  Schroder, 
enduite  avec  de  l’huile  résout  les  écrouelles,  guérit 


les  engelures  ou  mules,  consolide  les  fentes  de  la  peau, 
dissipe  les  apostmnes,  et  lève  l’ongle  des  yeux 
étant  mise  dedans  avec  du  lait  de  feiinne.  La  même 
corne  en  parfum  fait  sortir  le  fétus  mort  et  réveille 
par  son  odeur  les  femmes  épileptiques  et  hystériques  » 
Quant  aux  verrues  et  durillons,  excroissances  cornées 
qui  «  se  trouvent  proche  le  genou  des  ânes  ■>  elles  ont 
la  vertu  singulière  de  faire  repousser  les  poils  et  les 
cheveux  tombés.  Elles  sont  si  actives  au  dire  d’Ett- 
müller  que  si  une  femme  venait  à  s’en  frotter  le 
visage,  il  lui  pousserait  aussitôt  de  la  barbe.  Quel 
dommage  que  les  verruesdesânesd’aujourd’hui  aient 
perdu  cette  miraculeuse  puLssance,  non  pour  donner 
de  la  barbe  aux  femmes,  mais  pour  consoler  les 
chauves,  toujours  à  la  recherche  d’une  efficace  lotion. 


Il  y  aurait  encore  à  dire  sur  les  vertus  thérapeu¬ 
tiques  de  l’âne.  Les  excréments  du  précieux  animal 
av'aient  aussi  leurs  indications.  Les  détaillerai-je? 
Pourquoi  pas?  Il  n’est  rien  de  sale  en  médecine, 
pas  plus  qu’en  histoire.  S’il  se  trouvait  un  confrère 
pour  me  reproclier  de  parler  de  cette  pharmacie 
scatologique,  je  penserais  qu’il  ignore  toutes  les 
recherches  modernes  sur  la  séméiologie  des  excré¬ 
ments  huniams,  qu’il  fait  le  dégoûté,  et  se  détourne 
du  vase  du  malade,  qu’il  dédaigne  amsi  un  mdispen- 
sable  élément  de  diagnostic,  qu’il  n’est  médecin 
qu’ànioitié.  Du  reste  voici  prévenus  les  trop  délicats, 
qu’ils  ne  poursuivent  pas  la  lecture  de  ces  lignes.  Les 
autres,  les  vrais  médecms,  curieux  du  passé  dans 
tous  les  détails  iront  jusqu’au  bout.  J  e  serai  bref. 

Dioscoride  prescrivait  l’urine  d’âne  aux  néphri- 
tiques.  Le  populaire  de  l’antiquité  trouvait  en  elle 
un  remède  de  la  gale.  Au  xvi“  et  au  xviu  siècle,  les 
gens  affligés  d’un  nez  malodorant  aspiraient  de 
l’urme  d’âne  par  les  narmes  pour  corriger  cette 
pénible  infirmité.  Mélangée  avec  de  la  boue,  elle 
faisait  une  sorte  de  pâte  innnonde  que  l’on  apphquait 
sur  les  verrues  et  les  cors  aux  pieds  et  dont  on  fric¬ 
tionnait  les  membres  paralysés  et  atrophiés. 

Schroder  donne  contre  les  «douUurs  de  la  podagre'> 
la  formule  que  voici. 

Urine  d'ânoii,  corne  d’ânesse  réduite  en  cendres, 
malaxez  le  tout  avec  de  la  graisse  d’âne,  et  un  peu 
de  Spica  indica  pour  donner  l’odeur  et  faire  un  onguent. 

La  fiente  d’âne  était  donnée  contre  les  hémorragies 
de  toute  nature.  Zacutus  Lusitanus  sauva  un  sep¬ 
tuagénaire  près  de  périr  d’hémorragie  en  lui  admi¬ 
nistrant  de  la  fiente  d’âne  rédui'.e  en  j)oudre  très 
fine.  Sclirôder  prétend  qu’elle  arrête  l’épistaxis, 
soit  que  le  malade  la  boive  préparée,  soit  qu’il  se 
l’applique  en  «forme  d’emplâtre»  Micirel  Ettmüller 
préfère  à  toute  autre  la  fiente  ramassée  au  mois  de 
mai,  on  en  fait  une  infusion  ou  un  sirop.  «  Quelques- 
uns  prennentsix  onces  de  fiente  d’âne,  trois  onces  de 
mousse  de  chêne,  ils  font  sécher  le  tout  au  soleil,  ou 
dans  quelc^ue  lieu  chaud  pour  le  réduire  en  poudre». 
On  l’employait  aussi  fréqueinnient  dans  les  «  flux» 
de  matrice,  rouges  ou  blancs. 

On  le  voit,  il  y  avait  lieu  de  chanter  les  vertus 
thérapeutiques  de  l’âne  ;  elles  étaient  grandes  et 
nombreuses.  Nous  n’ajouterons  rien  maintenant  ; 
si  pourtant  une  courte  phrase  cueillie  dans  Ettmüller 
et  que  j’ai  gardée  pour  la  fin  (devrais-je  l’avouer)  : 
.«L’Asne  a  ce  privilège  parmi  tous  les  anünaux  à 
poil,  qu’il  n’a  jamais  de  poux.» 
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NÉCROLOGIE 


LE  DOCTEUR  JUST  LUCAS-CHAMPIONNIÈRE 

Le  D''  Just  Lucas-Championnière,  membre  de 
ITnstitiit,  venait  de  lire  en  séance  spéciale,  d'une 
voix  ferme  et  sonore,  la  notice  sur  «  la  trépanation 
préhistorique»  qu’il  devait  lire  en  séance  publique, 
sous  la  coupole,  samedi  dernier,  lorsque  subite¬ 
ment,  sans  un  cri,  il  s’affaissa  dans  son  fauteuil. 
Les  collègues  présents,  parmi  le.squels  le  professeur 
Guyon,  s’empressèrent  autour  de  lui.  Des  médecins 
amis  ou  élèves  accoururent,  mais  on  ne  put  que 
constater  le  décès  ;  la  mort  avait  fait  sou  œuvre, 
fauchant  en  plein  triomphe  im  de  nos  maîtres  les 
plus  justement  célèbres. 

Avec  J  ust  Lucas-Champioimière  disparaît,  en  effet, 
une  des  figures  les  plus  remarquables  de  l’époque  chi¬ 
rurgicale  contemporaine.  Né  le  15  août  1843,  il  est 
reçu  interne  des  hôpitaux  en  1 866,  à  vingt- trois  ans.  La 
chirurgie,  à  cette  époque,  n’existe  pas.  Les  complica¬ 
tions  les  plus  redoutables  déciment 
les  blessés;  toute  opération  est, 
pour  ainsi  dire,  un  arrêt  de  mort. 

C’est  alors  que  Lister,  s’inspirant 
de  la  doctrine  pastorienne,  crée  de 
toutes  pièces  la  méthode  antisepti¬ 
que  qui  va  révolutionner  la  chirur¬ 
gie.  Dès  la  première  publication  de 
Lister,  qui  date  de  1867,  Lucas- 
Championnière  éprouve  le  désir  de 
coimaître  la  découverte  ;  il  se  rend 
à  Glasgow  en  1868,  étudie  la  mé¬ 
thode  sur  place,  et  fort  de  sa  con¬ 
viction  revient  à  Paris.  Dès  ce 
moment,  le  jeune  chirurgien  va 
montrer  toutes  les  qualités  de  son 
tempérament  et  se  révéler  au 
monde  chirurgical  .souriant  et 
sceptique  comme  un  homme  de 
combat,  mi  conducteur  d’hommes, 
un  apôtre. 

Avec  une  ardeur  inlassable,  ne  se  laissant  aucune¬ 
ment  influencer  par  les  diflicultés  sans  nombre  qui 
se  dressent  sur  son  chemin,  il  démontre,  avec  une 
ténacité  admirable,  la  véracité  des  faits  qu’il  a  cons¬ 
tatés,  à  savoir  la  sécurité  que  doit  apporter,  dans  la 
chirurgie,  la  méthode  antiseptique.  Pour  impres¬ 
sionner  plus  violemment  ses  auditeurs,  il  ne  craint 
pas  de  recourir  au  paradoxe  et  c’est  ainsi  qu’on  le 
voit  pratiquer  des  laparotomies  dans  une  salle  où  on 
isolait  des  érysipélateux,  dans  des  baraques  occupées 
IDar  des  varioleux,  et  le  succès  couromie  ses  interven¬ 
tions.  C’est  grâce  à  cette  énergie  indomptable,  due 
à  mie  conviction  profonde,  qu’il  peut  faire  accepter 
par  ses  collègues  et  par  ses  maîtres  la  méthode  anti¬ 
septique,  qui  a  été  le  progrès  le  plus  merveilleux 
dont  ait  bénéficié  la  cliirurgie  moderne. 

Aussi,  lorsque  récemment,  la  chirurgie  devenue 
aseptique  reçut  avec  éclat  la  teinture  d’iode, 
comme  étant  le  meilleur  agent  de  stérilisation  du 
champ  opératoire  et  des  plaies,  Cliampionnière  ne 
put  s’empêclier  de  triompher  et  de  dire,  avec  raison, 
qu’on  revenait  à  ses  chers  antiseptiques. 

lînhardi  par  les  men-eilleux  résultats  de  la 
méthode  listérienne,  Cliampionnière  eiitreiirend, 
le  premier,  des  opérations  imiiortantes  et  nouvelles. 
En  1874,  devenu  chirurgien  des  hôiiitaux,  iliiratique, 
avec  succès,  mie  trépanation  du  crâne,  dans  un  cas 


de  traumatisme  grave.  S’appuyant  sur  la  doctrme 
des  localisations  cérébrales,  il  crée  toute  une  chirurgie 
nouvelle  et  cette  chirurgie  cranio-cérébrale  l’a  inté¬ 
ressé  jusqu’au  dernier  jour  de  sa  vie,  puisque,  quel¬ 
ques  instants  avant  de  succomber,  il  avait  lu  la 
notice  qu’il  venait  de  rédiger  pour  l’Académie  des 
sciences  sur  la  trépanation  préhistorique. 

Il  pratique,  d’autre  part,  la  cure  radicale  des  her¬ 
nies,  opération  dont  il  montre  l’imiocuité;  il  eu  règle 
minutieusement  la  technique  et  publie,  sur  ce  sujet,  un 
volume  qu'on  peut  lire  encore  avec  fruit. 

La  chirurgie  des  articulations,  la  plus  grave  de 
toutes  à  la  période  pré-antiseptique,  devient,  entre 
ses  mains,  une  chirurgie  presque  inoffensive,  et,  un 
des  premiers,  il  pratique  la  suture  osseuse  de  la 
rotule  fracturée.  Il  faut  enfin  faire  une  place  à  part 
à  la  méthode  de  traitement  préconisée  par  Chani- 
pionnière  dans  les  fractures,  à  savoir  la  mobilisa¬ 
tion  précoce,  le  «  mouvement  dosé  ».  Là  encore 
l’homme  de  combat  a  montré 
toute  la  puissance  de  son  talent 
et  Cliampionnière  ne  laissait 
échapper  aucmie  occasion  pour 
montrer  par  la  parole  ou  par  la 
plume  que  la  mobilisation  précoce 
et  intelligente  donnait  dans  les 
fractures  des  résultats  plus  rapides 
et  meilleurs  que  l’immobilisation 
prolongée,  qui  compromet  le  jeu 
des  articulations  voisines  et  déter¬ 
mine  de  l’atrophie  musculaire. 

L’activité  sans  bornes  de  Cham- 
pionnière  s’est  fait  jour  partout 
et  toujours  et  il  n’est  pas  interdit, 
en  passant,  de  signaler  le  rôle  glo¬ 
rieux  que  joua  le  jeune  chirurgien 
en  1870.';  Il  partit  de  Paris,  le  10 
août  1870,  avec  la  50  ambulance 
internationale  qui  l  avait  à  sa  tête 
le  professeur  Trélat  et  du  com¬ 
mencement  à  la  fin  il  fut,  suivant  l’expression  de 
Delorme,  l’âme,  la  cheville  ouvrière  de  cette  ambu¬ 
lance. 

Un  homme  de  cette  envergure  ne  peut  répandre 
ses  idées  et  aboutir  au  triomphe  final  que  s’il  possède 
par  ailleurs  des  qualités  d’orateur  ou  de  journaliste. 
Champioimière  parlait  avec  conviction  et  savait 
convaincre  ses  auditeurs.  Mais  il  était,  avant  tout, 
un  remarquable  journaliste  et  tout  le  monde  sait 
la  maîtrise  avec  laquelle  il  dirigeait  le  Joui’P.al  de 
médecine  et  do  chirurgie  pratiques  dans  lequel  il  a 
écrit  pendant  plus  de  quarante  ans. 

A  voir  Lucas-Champioimière,  les  mains  dans  les 
poches  de  son  veston,  avec  son  col  rabattu,  son  gilet 
clair,  ses  yeux  qui  reflétaient  la  douceur  de  son 
âme,  il  était  impossible  de  se  douter  que  cet 
homme,  si  simple  et  si  bon,  était  doué  d’une  si 
rare  énergie  morale. 

La  fortune,  qui  ne  va  pas  toujours  au  plus  méri¬ 
tant,  s’était  montrée,  dans  le  cas  présent,  particu¬ 
lièrement  clairvoyante.  Nommé  en  1907,  comman¬ 
deur  de  la  Légion  d’honneur,  Qiampionnière  venait 
d’être  élu  membre  de  l’Académie  des  Sciences  et 
cette  nonmiationfut  considérée,  par  le  monde  médical 
tout  entier,  comme  le  juste  couronnement  d’une 
carrière  si  noblement  remirlie. 

A.  Schwartz. 
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NÉCROLOGIE  (Suite) 


LE  PROFESSEUR  LEDOUBLE 

La  liste  déjà  longue  des  innocentes  victimes  de  l’oxyde 
de  carbone  compte  depuis  hier  un  nouveau  nom  ;  le 
l’f  Ledouble  vient  en  effet  de  succomber  aux  coups  sourds 
de  la  destinée.  Frappé  en  pleine  activité  intellectuelle,  il 
eut  du  moins,  dans  sa  mort  étrange,  l’âpre  satisfaction 
de  ne  point  voir  s’éteindre  avant  lui  la  puissante  force 
créatrice  qui  faisait  toute  sa  personnalité. 

Ledouble  naquit  à  Rocroy  en  1848.  Après  de  solides 
études  classiques  dont  011  retrouve 
l’empreinte  dans  ses  divers  ouvrages, 
il  parut  hésiter  un  instant  sur  si 
vocation,  au  point  d’être  admissible 
à  l’École  de  Saint-Cyr  ;  mais,  renon¬ 
çant  à  la  carrière  des  armes  pour 
laquelle  il  avait  trop'peu  d'aptitude, 
il  entra  à  l'Ecole  de  médecine  de 
'l'ours  dont  il;  fut  plusieurs  fois 
lauréat. 

Après  avoir  accompli  son  devoir 
pendant  la  guerre  de  1870,  il  pour¬ 
suivit  ses  études  à  Paris  et  y  fut 
reçu  interne  des  hôpitaux  en  1873. 

C’est  au  cours  de  cet  internat  qu’il 
publia,  avec  la  collaboration  de 
L.  Garnier,  les  Leçons  cliniques  du 
F'  A.  Richet  sur  les  fractures  de 
jambe  et  l’année  suivante,  il  voyait 
la  Faculté  couronner  sa  thèse  de 
doctorat  sur  le  Kléisis  génital.  médaille  du  pro 

Rentré  alors  à  l’École  de  'l'ours, 
après  une  rapide  incursion  dans  le 
domaine  de  la  chirurgie,  il  se  spécialisa  dans  l’étude  de 
l’anatomie. 

De  l’homme  que  fut  Ledouble,  il  est  difficile  de  donner 
une  appréciation '  bien  exacte,  car  peu  de  .ses  contem¬ 
porains  ontjpu  pénétrer  dans  son  intimité.  Sa  mise  peu 
soignée,  sa  maigre  silhouette  aux  mouvements  inhar¬ 
monieux,  sa  démarche  de  rêveur  faisaient  de  lui  un  de 
ces  êtres  à’part'qui  ne  savent  pas  forcer  la  sympathie  de 
leurs  concitoyens.  D’une  grande  honnêteté,  mais  d’une 
psychologie  mi  peii  puérile,  il  traversa  la  vie  sans  la 
voir,  insoucieux  de  toute  activité  sociale  et  oublieux  de 
la  haute  mission  de  cet  of/icium  curandi  qui  est  la  raison 
d’être  du  médecin. 

Dans  son  enseignement  qu’il  prodigua  sans  compter 
pendant  trente  et  un  ans,  Ledouble  apportait  une  chaleur 
d’âme  qui  fixait  l’attention  des  plus  distraits.  Émaillant 
ses  leçons  de  citations  imprévues,  il  évoquait  eu  images 
saisissantes  les  déductions  philosophiques  qu’il  tirait 
de  ses  découvertes. 

Si  l’éloquence  est  «  le  don  de  penser  debout  »  le  P'  Le¬ 
double  fut  vraiment  éloquent,  mais  en  donnant  aussi  la 
sensation  que  .ses  leçons  dépassaient  les  limites  de  sou 
auditoire. 

Chez  I,edouble,  le  savant  dégagé  des  contingences  de 
l’homme  fut  hors  de  pair.  Après  avoir  exercé  sa  vaste 
intelligence  à  peu  prèsjsur  tous  les  sujets  et  essayé  tour 
à  tour  delà  poésie,  du  roman  et  de  l’histoire  de  la  médecine, 
il  dut  son  originalité  et  aussi  sa  renommée  à  ses  études 


d’anatomie  comparée.  Avec  une  patience  de  bénédictin, 
il  recueillit  pièce  à  pièce  les  anomalies  du  corps  humain, 
puis  admirablement  servi  par  une  mémoire  prodigieuse 
et  une  érudition  sans  limites,  il  sut  les  classer  et  les  com¬ 
parer  avec  les  nombreux  cas  épars  jusque-là  dans  la 
science. 

C’est  de  ce  groupement  que  sortirent  ses  beaux  tra¬ 
vaux  sur  les  variations  :  successivement  parurent  le 
Traité  des  variations  du  système  musculaire  de  l'homme 
(1897),  le  Traité  des  variations  des  os  du  crâne  (1903)  et 
enfin  le  Traité  des  variations  des 
os  de  la  jace  (1906).  Synthétisant 
.ses  recherches,  il  arriva  ainsi  à  dé¬ 
couvrir  en  pathologie  générale  la 
loi  des  prédispositions  morbides  qui 
veut  que  tout  organe  mal  conformé 
devienne,  ainsi  que  ceux  qui  l’avoi- 
.sinent,  plus  facilement  malade  que 
les  autres.  En  embryologie,  il  établit 
la  loi  du  développement  corrélatif, 
mais  en  sens  inverse,  de  la  face  et  du 
crâne  et  aussi  la  loi  de  contempo¬ 
ranéité  des  variations  anatomiques  : 
d’après  cette  dernière,  lorsqu’on 
remarque  plusieurs  variations  ana¬ 
tomiques  sur  le  même  sujet,  celles-ci 
s’observent  de  préférence  sur  les 
organes  qui  ont  la  même  origine 
embryologique  et  dont  le  dévelop¬ 
pement  est  synchrone. 
issEUR  LEDouiii.E  Éu  procédant  de  la  même  mé¬ 

thode,  il  publia  tout  récemment,  en 
collaboration  avec  un  de  ses  meilleurs 
élèves,  le  Dr  Houssay,  les  Velus,  savante  étude  dans 
laquelle  il  conclut  à  la  distinction  de  deux  hypertrichoses, 
l’une  vraie  toujours  localisée,  l’autre,  l’hypertrichose 
lanugineuse  ordinairement  généralisée,  qui  tend  à  repro¬ 
duire  une  disposition  ancestrale. 

lîtendant  enfin  jusqu’à  la  littérature  son  insatiable 
besoin  de  disséquer,  il  fit  paraître  sou  Rabelais  anato¬ 
miste  et  physiologiste  (189g)  dans  lequel,  prenant  au 
sérieux  les  chapitres  relatifs  à  l’anatomie  de  Quaresme- 
prenant,  il  put  «  établir  que  maître  François  a  fait  un  des 
premiers,  sinon  le  premier,  des  démonstrations  publiques 
sur  le  cadavre  et  qu’il  a  été  l’émule  de  Vésale.  ■> 

Il  sut  encore  ravir  les  lettrés  et  les  médecins  par  son 
dernier  ouvrage  sur  Bossuet  anatomiste  et  physiologiste 
estimant  que  De  la  connaissance  de  Dieu  et  de  soi-même 
est  le  premier  traité  d’anatomie  et  de  physiologie  humaines 
rédigé  en  français  qui  se  distingue  par  son  ordre,  sa  clarté 
et  sa  simplicité.  » 

Telle  fut  l’oeuvre  du  Pr  Ledouble  :  après  lui  avoir  fait 
épuiser  la  série  des  récompenses  académiques,  elle  lui 
valut  le  titre  envié  de  membre  associé  de  l’Académie  de 
médecine  et  la  décoration  de  la  Légion  d’honneur.  Établie 
sur  les  bases  éprouvées  d’une  observation  toujours  eu 
éveil,  elle  sera  durable  et  rendra  applicable  à  Ledouble 
cette  appréciation  de  Fénelon.  «  Le  temps  qui  efface  les 
autres  noms  fait  croître  le  sien  ;  et  à  mesure  qu’il  s’éloigne 
de  nous,  il  est  mieux  dans  son  point  de  vue.  » 

R.  JlKRCrivU  (de  Tours). 
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LA  MEDECINE  AU  PALAIS 


LES  MÉDECINS 

PEUVENT- ILS  VENDRE  MÉDICAMENTS 
ET  SÉRUMS  THÉRAPEUTIQUES? 

lîn  général  les  médecins  n’ont  pas  le  droit  de  débiter 
des  médicaments,  ni  de  tenir  une  officine  ouverte,  la  loi 
du  2i_germinal  an  XI  n’a  en  effet  accordé  cette  autori¬ 
sation  qu’aux  officiers  de  santé  établis  dans  les  bourgs, 
villages  ou  communes  où  il  n’y  aurait  pa  de  pliarma- 

II  est  bien  évident  que  le  mot  «  officiers  de  santé  » 
n’est  pas  restrictif  et  qu’il  comprend  des  docteurs  en 
médecine,'  autrement’  la  portée  en  serait  quelque  peu 
illusoire  puisque,  depuis  la  loi  de  1892,  il  n’y  a  plus  d’offi¬ 
cier  de  sauté.  Mais  d’autres  conditions  que  le  titre  de 
docteur  sont  nécessaires  pour  qu’il  soit  permis  au  médecin 
de  vendre  des  médicaments.  Il  faut  qu’il  soit  effective¬ 
ment  domicilié  dans  la  localité  et  non  qu’il  y  possède 
simplement  un  cabinet  de  consultation  auquel  il  vienne 
plusieurs  heures  par  jour.  —  Tribunal  de  La  Roche-sur- 
Yon.  18  décembre  1906  {Gaz.  Irib.,  1907-2-427). 

Le  plus  le  droit  de  vendre  des  médicaments  n’implique 
pas  l’autorisation  de  tenir  une  officine  ouverte,  inais 
seulement  la  faculté  de  vendre  les  remèdes  nécessaires 
aux  personnes  que  le  médecin  est  appelé  à  soigner,  même 
si  ces  personnes  habitent  une  autre  commune,  à  la  con¬ 
dition  qu’il  n’y  existe  pas  de  pharmacien.  Paris  27  août 
186S.  (Dalloz,  rép.  sup.  médecin  n»  500). 

Bien  entendu  ces  réserves  n’existent  pas  quand  un 
médecin  pourvu  du  diplôme  de  pharmacien  exerce 
.simultanément  les  deux  professions.  Ce  cumul  a  failli 
être  prohibé  par  la  loi  de  1892,  mais  l’article  a  été  supprimé 
eu  seconde  lecture. 

Mais  dès  qu’une  pharmacie  est  ouverte  dans  la  localité 
habitée  par  le  médecin,  celui-ci  ne  peut  continuer  à  fournir 
des  médicaments,  serait -ce  les  prétextes  suivants  :  que  la 
pharmacie  est  mal  tenue  (Paris.  18  février  1882.  Dalloz, 
1882-2-1S3)  que  le  pharmacien  s’absente,  est  incapable,  ou 
refuse  de  faire  crédit  (Cass.  Crim.  24  mars  igo6.  Gaz.  du 
Palais  1906-2-570)  tiue  dans  la  commune  où  habitent  les 
malades  il  n’y  a  pas  de  pharmacien  (Toulouse  25  mai  1900 
Simon-Centeroche  p.  152). 

La  sanction  de  ces  dispositions  est  une  amende  de 
25  à  600  francs  et  de  3  à  10  jours  de  prison  en  cas  de 
récidive,  sans  compter  les  dommages-intérêts.  Cette  inter¬ 
diction  s’applique  même  aux  médecins  homceopathes 
auxquels  il  est  interdit  de  fournir  habituellement  des 
médicaments  aux  personnes  près  desquelles  ils  sont 
appelés,  sous  cette  réserve  néanmoins  que  les  pharmaciens 
de  la  commune  consentent  à  faire  des  remèdes  homœo- 
pathiques  et  ù  exécuter  les  ordonnances  (Cassation 
toutes  chambres  réunies,  4  mars  1858.  Dalloz,  1858-1-184). 

l’onr  les  «  virus  atténués,  sérums  thérapeutiques,  toxines 
modifiées  et  produits  analogues  pouvant  servir  à  la  prophy¬ 
laxie  et  à  la  thérapeutique  des  maladies  contagieuses  et 
les  substances  injectables  d’origine  organique  non  définies 
cliimiquement,  appliquées  au  traitement  des  affections' 
aiguës  ou  chroniques»  régis  par  la  loi  du  25  avril  1895, 
la  situation  du  médecin  est  différente. 

Ils  peuvent  en  fournir  en  cas  d’urgence,  sans  qu’il  y  ait 
lieu  de  rechercher  s’il  existe  un  pharmacien  dans  la  loca¬ 
lité.  Mais  peuvent-ils  «débiter»  un  sérum  nouveau  qui 
n’a  pas  été  autorisé  par  le  gouvernement,  après  avis 
du  conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France  et 
de  l’Académie  de  Médecine? 

La  loi  du  25  avril  1895  a  voulu  entourer  des  garanties 
les  plus  sérieuses  la  préparation  et  le  débit  des  sérums 
thérapeutiques  en  soumettant  leur  fabrication  et  leur 
provenance  à  une  autorisation  spéciale  et  à  une  inspection 
incessante  et  en  spécifiant  les  laboratoires  autorisés  à  les 
fabriquer.  lîn  effet,  disait  M.  Berthelot  au  Sénat,  «  la 


préparation  du  sérum  exige  de  grandes  précautions  :  s’ils 
sont  utiles,  ils  peuvent  se  changer  en  poison  dangereux 
et  propager  les  affeetions  les  plus  terribles,  la  fabrication 
n’en  doit  pas  être  abandonnée  au  premier  venu.  » 

Aussi  la  composition  d’un  sérum  doit  être  connue, 
elle  doit  être  approuvée  par  le  conseil  supérieur  d’hy¬ 
giène,  et  fabriquée  dans  des  laboratoires  déterminés,  pour 
être  vendue  sur  ordonnance  de  médecin  ou  par  le 
médecin  lui  même  en  cas  d’urgence. 

Jlais  il  ne  résulte  nullement  de  cette  autorisation 
donnée  au  médecin,  qu’il  soit  par  là  même  dispensé  de 
toutes  les  formalités  destinées  à  garantir  la  santé  publique 
contre  les  sérums  fantaisistes  et  les  remèdes  qu’aucun 
contrôle  n’aurait  autorisés. 

C’est  ce  qui  résulte  d’un  arrêt  de  la  chambre  criminelle  de 
la  courde cassation  du  28  juilletigii  (Dalloz,  1912-1-252.) 
En  voici  les  attendus  : 

Attendu  que  la  loi  du  25  avril  1895,  relative  à  la  pré¬ 
paration,  à  la  vente  et  à  la  distribution  des  sérums  théra¬ 
peutiques  et  autres  produits  analogues,  soumet  à  la  néces¬ 
sité  d’une  autorisation  du  Gouvernement,  au  point  de  vue 
soit  de  leur  fabrication,  soit  de  leur  provenance,  le  débit, 
à  titre  gratuit  ou  onéreux,  des  substances  mentionnées 
dans  son  article  ;  que  cette  autorisation  est  tempo¬ 
raire  et  révocable  ; 

Attendu  qu’il  résulte  de  cette  disposition  que  la  loi 
de  1895  a.  interdit,  dans  l’intérêt  de  la  santé  publique, 
toute  pratique  professionnelle  d’un  sérum  non  autorisé, 
alors mêmequ’ils’agiraitd’injections  faites  par  un  médecin 
à  ses  malades  et  en  vue  d’un  prétendu  traitement  de  leurs 
maladies  ;  que  l’exploitation  professionnelle  ainsi  faite 
d’un  sérum  non  autorisé  en  constitue  le  délit,  au  sens  de 
la  loi  de  1895,  et  rentre  dans  les  prévisions  de  ladite  loi  ; 
que  s’il  eu  était  autrement,  les  prohibitions  de  la  loi  de 
1895  seraient  dépourvues  de  toute  efficacité,  et  que  notam¬ 
ment  la  surveillance  instituée  par  le  dernier  paragraphe 
de  l’article  l“''  ne  pourrait  être  utilement  exercée  ; 

Attendu  que,  s'agissant  de  produits  nouveaux  essen¬ 
tiellement  différents  par  leur  nature  des  substances  phar¬ 
maceutiques  ordinaires,  le  législateur  a  entendu  liuüter, 
relativement  à  l’emploi  de  ces  produits,  lorsqu’ils  ne 
seraient  pas  autorisés,  l’étendue  du  droit,  qu  ont,  en 
général,  les  médecins  ou  chirurgiens  de  prescrire  ou 
d’exécuter  les  traitements  ou  opérations  qu’ils  jugent 
convenables  en  vue  d’assurer  la  guérison  des  malades  qui 
viennent  les  consulter  ; 

Attendu  qu’il  résulte  des  constatations  de  l’arrêt 
attaqué  que  Lorrot,  docteur  en  médecine,  injecte  à  des 
malades  un  sérum  de  sa  fabrication,  et  pour  lequel  il  n’a 
pas  obtenu  l’autorisation  du  Gouvernement;  qu’il  suit  de 
là  qu’en  le  relaxant  l’arrêt  attaqué  a  violé  les  disposi¬ 
tions  de  la  loi  de  1 895  ; 

Par  ces  motifs.  Casse...  et  renvoie  devant  la  cour  de 
Rouen. 

.Sans  doute  le  médecin  a-t-il  en  principe  le  droit  de  pres¬ 
crire  le  traitement  qu’il  croit  approprié  à  la  cure  de  ses 
clients  et  d’ordonner  les  opérations  qu’il  juge  convenables 
en  vue  d’a.ssurer  leur  guérison.  Il  peut  formuler  ces  ordon¬ 
nances  comme  il  l’entend  et  régler  l’administration  des 
remèdes  ordonnés.  Mais  cette  liberté  est  limitée  quand 
il  s’agit  de  l’injection  du  sérum. 

Le  législateur  a  pensé  que  ces  remèdes  nouveaux 
étaient  trop  délicats  et  trop  dangereux  pour  ne  pas  les 
réglementer  :  c’est  pourquoi  il  a  interdit  au  médecin  de 
composer  lui-même  des  sérums,  qui  échapperaient  a 
l’autorisation  du  gouvernement  et  au  contrôle  de  1  ad¬ 
ministration.  L’arrêt  de  cassation  a  tenu  compte  de 
l’esprit  de  la  loi  en  jugeant  la  question  que  nous  avons 
posée  dans  le  sens  de  l’interdiction. 

Adrien  Peytee, 

Docteur  eu  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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des  enfants  et  grands  malades 


iMïïlMNi™ 


FOURNISSEUR 
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Préparations  Colloïdales 

(Métaux  GoUoVdaux  électriifUBs  à  petits  grains m  —  Goiioïdes  éioctriguos 
et  Ghimigues  de  MétaiioVdes  ou  de  dérivés  métaiiiguesm) 


ELECTRAR60L 

ARGENT  GOLLOÊDAL  ELEOTRiQUE  à  peUta  pralna. 


L’ELECTHARBOL  est  délivré  (au  litre  de  0,25  p.  1000) 
en  boites  de  3  ampoules  de  10  c.c.  et  en  boites  de  G 
ampoules  de  5  c.c.  —  L'ELECTRARGOL  est  également 
présenté  en  flacons  stérilisés  spéciaux  à  l'ermelure 
métallique,  de  50  c.c.  et  100  c.c.,  en  ampoules  coniplc- 
gouttes  de  10  c.c.  spéciales  pour  collyres,  et  en 
pommade. 


ELECTRAUROL  (Au).  ELECTRORHODIOL  (Rh). 
ELECTROPLATINOL  (Pt).  ELECTRIRIDIOL  (Ir). 
ELECTROPALLADIOL  (Pd). 


Délivrées  (au  titre  de  0,25  pour  1000)  en  boites  de 
3  ampoules  de  10  c.c.  ou  de  G  ampoules  de  5  c.c. 
pour  riiLECTRAUROL,  l’ELECTROl-LATINOL  et  I’ELEC- 
TROPALLADIOL  ct  cn  boitcs  de  3  ou  G  ampoules  do 
5  c.c.  pour  rEEECTRORIIOniOL  et  rELECTRIRInlOL. 


ELECTR-Hg  Marcure  eolloTdal  éÊaeMque  (au  titre  de  1  pour  1000)  en  boîtes  de  G  ampoules  de  5  c.c. 

Oxyde  de  Cuivre  eolloTdal  électriQue  (au  titre  de  0,15  pour  100:'')  en  boites  de 


THIARSOL  Trlaulfure  d’armanio  eoUoTdaHpM  titre  de  2  pour  1000)  en  boites  de  12  ampoules  de  1 

Et  toutes  autres  préparations  colloïdales  électriques  ou  chimiques  do  tellure,  d'urenium,  de  manganèse,  de  fer, 
de  niokel,  de  cobalt,  de  vanadium,  de  eeufre,  d’antimoine,  de  cadmium,  d’oxydes,  de  sulfures  et  de  ferrecyanures 
métalliques  que  les  Laboratoires  Clin  délivrent  en  vue  de  l’expérimentation  biologique  ou  clinique. 


Ces  colloïdes  sont  stabilisés,  c'est-à-dire  qu’ils  conservent  indéfiniment  toutes  leurs  propriétés.  Ils  sont  stériles  et 
soigneusement  rendus  ISOtonIques.  Pour  l’ELECTRARGOL  en  ampoules,  pour  l’ELECTR-Hg  et  l'ELECTROCUPROL, 
la  solution  qui  détermine  l’isotonie  n’est  mélangée  avec  la  solution  colloïdale  qu’au  moment  de  l’usage,  afin  de  ne  pas 
altérer  une  stabilité  particulièrement  sensible. 


Applications  thérapeutiques  générales. 

Toutes  maladies  infectieuses  sans  spécificité  pour  l’agent  pathogène. 

.  Pneumonies,  Broncho-pneumonies,  Tuberculose  pulmonaire. 
Bronchites  capillaires.  Angines  :  Injection  intra-musculaire 
,  ou  intra-veineuse. Pleurésie  purulente:  Inject.  intra-pieurale 
après  ponction,  de  20  à  50  c.c.  d’ELECTBABGOL  et  plus. 

Brippes,  Bhumatlsmes,  Endocardite,  Erysipèle,  Fièvre  ty¬ 
phoïde,  Typhus  exanthématique.  Scarlatine,  Variole,  Tétanos  : 
Inject.  intra-musc.  ou  intra-veineuse.  Septicémie  puerpérale  : 
Inject.  intra-veineuse  et  lavages  locaux.  Choléra,  Fièvre  de 
Hlalte,  Pemphigus  aigu,  etc. 

Infections  chirurgicales:  Inject.  intra-musc.  ou  intra-vei¬ 
neuse.  Abcès  du  sein:  Injection  de 5 à  10 c.c.  d’ELECTRABûOLet 
plus  dans  la  cavité  de  l'alicès  après  ponction.  Furoncles, 
abcès,  panaris,  etc. 

Epididymites  blennorragiques  ou  tuberculeuses.  Cystites  et 
Urétrites,  Bubons  :  Injections  locales. 

Mastoldites,  Otites  et  Otorrhées,  Affections  rhlno-pharyn- 
gées  :  Injection  locale  ct  badigeonnages. 

Conionctivites  catarrhale,  blennorragique,  trachomateuse, 
Ophtalmie  purulente.  Ulcère  infectieux  de  la  cornée.  Kératite 
phlycténulaire,  Dacryocystites. 

Indications 

ELEOTR—Hgm  —  (Syphilis).  De  1  à  2  ampoules  de  5  c.e.  en 
inject.  intra-musculaire  ou  intra-veineuse.  Dans  le  tabes  :  injection 
intr!\-rachidicniie  mensuelle  de  1  à  2  c.c.  d'ELECTR-Ug  (Carrieu). 

Electrosélénium.  -  (Cancer)  s  à  lo  c.c.  tous  ics  jours 

ou  tous  les  2  jours  par  voie  intra-veineuse.  • 


Doses  et  Mode  d'emploi. 


Les  MÉTAUX  COLLOIRAUX  ÉLECTRIQUES  (Electrargol,  Electraurol, 
Electroplatinol,  Electropalladiol,  Elcctracuprcl,  Electrorhodiol,  etc.) 
s’emploient  généralement  cn  injections  intra-musculaires  aux  doses 
de  10  à  15  C.C.,  doses  généralement  sutrisantes  mais  qui  peuvent 
être  doublées  au  besoin. 

L’injcc.  intra-vaineusB  (5  à  10  et  15  c.c.)  est  surtout  indiquée 
dans  les  cas  d'urgence.  L'injec.  iatra-rachidienne  (5  à  10  c.c.)  est 
nécessaire  dans  les  alTections  cérébro-spinales. 

On  se  rend  compte  facilement  que  la  dose  administrée  est  suf- 
!  flsante  lorsque  l’injection  provoque  un  abaissement  de  la  leinpé- 
;  rature  précédé  ou  non  d’une  réaction  thermique  avec  rrisson;  cette 
,  réaction,  toujours  courte,  ne  doit  pas  alarmer.  On  devra  donc  com- 
'  mciiccr  par  une  dose  moyenne  que  l'on  augmentera  les  jours 
suivants  s’il  est  nécessaire. 

L’apyrexic  obtenue,  on  devra  se  garder  de  cesser  immédiatc- 
j  ment  le  traitement,  pour  éviter  une  reprise  de  température. 

POSOLOGIE  INFANTILE.  -  Les  MÉTAUX  COLLOÏDAUX  ont 
été  employés,  chez  l'enfant,  dés  les  premières  semaines,  aux 
doses  de  3  à  5  c.c, 

LES  USAGES  LOCAUX  de  VELECTRARGOL  (urologie,  chirurgie, 
ophtalmologie,  rlunologic,  etc.)  peuvent  mettre  en  jeu  des  quan¬ 
tités  variables  de  préparation  colloïdale  (de  1  à  50  c.c.)  sans 
jamais  qu’il  se  produise  d’eflets  caustiques  ou  toxiques. 


particulières. 

ELECTROGUPROL.  —  (Tuberculose,  Cancer).  5  è  10  c.c.,  tous 
les  jours  ou  tous  les  2  jours,  en  injections  intra-veineuses  de 

THIARSOL,— (Tuberculose,  Cancer,  tripanasemiases).  1  c.c.  tous 
les  jours  ou  tous  les  deux  jours  en  injections  intru-musculaircs. 


LABORATOIRES  CLIN.  —  COMAR  &  C*®,  20,  rue  des  Fossés=St.=Jacques,  PARIS 

- -  ■■  •'M.  7*. 
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AFFECTIONS  RHUMATISMALES 

RHUMATISME  AIGU  ®  NÉVRALGIES 
GRIPPE  ®  SCIATIQUE  0  GOUTTE 

Médication  interne 


Comprimés  Bayer  d’ Aspirine 


TOUTE  GARANTIE  DE  PURETÉ  ET  D’EFFICACITÉ 
TOLÉRANCE  PARFAITE 

DOSE  :  de  deux  à  six  comprimés  par  jour. 


Médication  externe 


Spirosai  Bayer 


Succédané  du  Salicÿlate  de  Méthyle 
INODORE 

CMÊMES  INDICATIONS) 
ABSORPTION  RAPIDE 
N’IRRITE  PAS  LA  PEAU 


MODE  D'EMPLOI  :  Usage  externe,  la  oaleur  d'u 
demi-cuillerée  à  café  par  applicaiion. 


Laboratoire  des  Produits  Payer,  52,  Rue  Sedaine,  PARIS  (XP) 
M.  SAVÉ,  pharmacien  de  classe 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE 


SILHOUETTES  MEDICALES 
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OI^O-LÉCITHINE 

RECONSTITUANT  T 

I  par  EXCELLENCE 

"  NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
o™.  SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  „c. 


Ijn 


LEstTABUSSEMEm  POULENC  FRÈRES 

FABRIQUE DC PRODU/TS  CHIMIQUES  •PARIS' 


(  DRAGEES  repas.  (Enfanta  :  a  à  4  dragées.) 

INDICATIONS  granulé 

(  AMPOULES  intraimisciilairc  to^s  Ica  deux,  jours. 


,  C  ‘’Ç 


UC  GASTniQOE 
pur  du  pote  vivant 


Hepp^; 


ppepsies  Casiriica  Spécifique  de  IHyposccrétion 

iarrhées  Entérites  tropicales  ;  j  ^  lAtonîe  ^aSlriqUC 

istropalhies  des  Tuberculeux 
istro -Entérites  Infantiles 
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GERMYL 


Eléments  Reconstituants  obtenus  des 

SEULS  Malt  et  Houblon 

par  Fermentation,  Concentration  et 
Pasteurisation. 


TRIPLE  Extrait 

de  Malt  PUR 


T  I  PEPTONE  VÉGÉTAIÆ  ot  autres  Alliuinlnoïdcs.  gra 

RO  N  nnilr  2  I  excene„cc  de  la  Koree  organiq  .  9 

U  Vf  11  puui  td  I  PHOSPHATES  NATUUELS  (l'ortinam  du  syslêrae  ncp 

Q  veux  et  osseux;  Adjuvant  du  trasad  Lticblal) .  3 

KniîTPII  I  PÇ  I  IIYDUOCAIIUUUES  (  MALTOSEi  et  UlCXïEtl.Nlà .  J48 

UULI  1  CILLCO  I  irrisenalciirs  da  la  }  SACGIIAROSli,  etc .  56 


HYDUOCAItUÜRES  (  MALTOSEi  et  UEiXfttt.N 

irrisenalciirs  de  la  <  SACGElAROsE-.,  etc _ 

ConsoiaplioB  et  KecoDSlituaDla).  (  Autres  ElYDROGARH.,  1 
AcEtlc  LacEEqiie  (Favorise,  sans  irritations,  la  Dtg'i 
Extrautll  iiicristalEisable  et  autres  Sels  IHiiiûrau 
Résidu  sec  par  LITRE 
Sui'snliirallon  tl’ACIHE  CARBONIQUE  (Ane 


GERMYL 


NON  ALCOOLISÉ 
û'un  goût  très  agréable. 


BISMUTHÉS 


DISQUES  TULASNE 

PANSEMENTS  de  l'ESTOMAC 


ULCERES,  GASTROPATHIES,  HYPERCHLORHYDRIES 

Etant  donné  l’Intérêt  supérieur  que  cette  Médication  présente 
pour  le  Corps  Médical,  nous  engageons  vivement  Messieurs 
les  Docteurs  â  demander  la  brochure  explicative. 

Laboratoire  A.  TULASNE,  11,  Rue  Blanche,  PARIS. 


oiVIRGINlE 

NYRDAHL 


(HAMAMELISet  CAPSICUM) 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

PAR  BOILLY 


BISCOTTES 


rlii  n*'  UfFRT  diabète,  obésité,  dyspepsie,  gastrites, 
UU  U  VI£DI  gastralgies,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumine  26  Médailles  d’Or  et  Grands  Prix  aux  diverses  Expositions 
diastasée)  échantillons  :  21,  Bouin  Haussmann,  Paria. 


RIZINE  GRAMENOSE 

Crème  de  Riz  maltée  Avoine,  Blé.  Mais,  Oroe 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  BASE  DE  Blé  et  D'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  DE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÉRÉMALTiNE  AVENÔSE 

Arrow-Root,  Blé,  Orge,  Maïs  Farine  d’Avoine  maltée 

ORGÉOSE  LENTILOSE 

Crème  d’Orqe  maltée  Farine  oe  Lentilles  maltée 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l’Orgéose,  etc.,  etc. 

Usine  à  tevallois.  —  Brochure  et  échantillons  sur  demande 


-KÉPHIR -SALMON  PULVO-KEPHIR 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux  Pour  préparer  sol-méme  le  Képhir  lait  dlastasé 

Képhir  n. .  .ax,t».  -  N»  ,  AUmentalre,  -  N-  3  Constipant. 

KOUMIS-SALMON  YOGHOURT 

Préparé  selon  la  mode  de  Kirgis  "  ^  a  ,  " 

Anémie.  -  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies  bulgare 

-  de  l’estomac  et  de  l’Intestin.  -  Dyspepsie,  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  Diabète, 

Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TEIsÉPHONE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TËliëP|10TlE  149-78 


Préparé  selon  la  mode  de  Kirgis 

tnémie.  —  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies 
-  de  l’estomac  et  de  l’intestin,  - 


THERMES  URBAINS 


—  LI 


RÉGIME 

DU  LITHIASIQUE  BILIAIRE 

(En  dehors  des  crises) 

(pr  Gilbert) 

Quatre  repas  par  jour  : 

Petit  déjeuner  du  matin 
(7  h.  I  /a)  :  Un  œuf  à  la  coque.  Pain 
grillé,  ou  biscottes  avec  beurre 
frais.  Une  grande  tasse  de  lait 

Déjeuner  de  midi  :  Un  hors- 
d’œuvre  végétal.  Un  plat  de  viande 
(rouge  ou  blanche,  maigre  et  dégrais- 


DIÉTÉTIQUE 

sée  de  boucherie,  volaille,  ou  pois¬ 
son)  peu  abondant. 

Un  plat  de  légumes  secs  (pâtes, 
riz  ou  pommes  de  terre)  ou  de 
légumes  verts,  cuits  à  l’anglaise, 
additionnés  d'un  peu  de  beurre 
frais,  au  moment  de  servir. 

Un  entremets  (gâteau  de  riz,  de 
semoule,  pudding,  soufflé,  tarte). 

Un  fruit  cru  (raisin  ou  pêche)  ou 
cuit  (compote). 

Un  fromage  frais,  petit  suisse, 
yogliourt. 

Dîner  de  7  heures  :  Potage  au 
bouillon  de  légumes.  Légumes  verts. 


Un  entremets  sucré.  Un  fruit  cru 
ou  cuit.  Un  fromage  frais. 

Pain  grillé,  longuets,  rolls  dias- 

Boisson  peu  abondante  pendant 
le  repas.  Eau  légèrement  minéra¬ 
lisée  avec  extrait  de  malt,  vin  blanc 
ou  vin  rouge,  ou  jus  de  raisins. 

Bière  légère  ou  cidre. 

Après  U  repas  :  infusion  très 
chaude  de  fleurs  de  camomille  ou 
d’orge  diastasée. 

Le  soir,  .au  coucher  (i  I  heures)  : 
Une  tasse  de  lait  chaud  sucré,  un 
biscuit. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Albuminurie 

Outre  le  régime  alimentaire  (lacté 
ou  chloruré),  il  est  essentiel  de  pres¬ 
crire  les  diurétiques  non  irritants  poul¬ 
ie  rein,  un  des  suivants  par  exemple  : 

Baies  de  genièvre .  10  grammes. 

Pleurs  de  genêt .  30  — 

Infuser  dans  : 

Ajouter  : 

Sirop  des  cinq  racines ...  50  grammes. 

Prendre  trois  ou  quatre  tasses  de 
cette  tisane  dans  la  journée. 

On  peut  encore  domier: 

Sulfate  de  spartéiiie .  o  gr.  20 

Sirop  de  tolu .  30  grammes. 

Eau  distillée .  60  grammes. 

Trois  à  quatre  cuillerées  à  café  par 
jour. 

On  encore  : 

Lactate  de  strontium .  10  grammes 

Sirop  d’écorces  d’oranges 

amères .  20  — 

Eau  distillée .  60  — 

Une  cuillerée  à  dessert  matin  et  soir. 

(COMBY). 

Traitement  de  l’asthme 

Trinitrine .  5  à  six  dix  milligr. 

lodure  de  potas¬ 
sium .  13  à  30  centigr. 

A  renouveler  toutes  les  deux  ou 
trois  heures  jusqu’à  cessation  de 

Nitrite  de  sodium  o  gr.  03  à  o  gr.  06 
lodure  de  sodium  o  gr.  15  à  o  gr.  30 
Toutes  les  deux  ou  trois  heures. 
Extrait  fluide  de  grin- 
delia .  15  grammes. 


loduredepotassium....  15  centigr. 

Trinitrine .  3  dix  milligr. 

Teint.  d’Eupliorbia 

pilutif .  XX  gouttes. 

A  prendre  dans  de  l’eau  toutes  les 
deux  ou  trois  heures. 

Extrait  fluide  de  Griu- 

delia .  XX  gouttes. 

Extrait  fluide  de  myrte...  XX  — 
Extrait  fluide  de  "Yerba 

Santo .  XX  — 

Extrait  fluide  de  Que- 

bracho .  4  grammes. 

A  prendre  avec  une  cuillerée  à  café 
d’eau-de-vie  dans  mi  demi-verre  d’eau 
chaude. 

(DI  WATSON-W1LLI.AMS). 

Entérite  tuberculeuse 

T  raitement  général  hygiénique 
de  la  phtisie. 

Régime  :  lait,  œufs,  viande  sai¬ 
gnante  râpée,  képhir,  boissons  albu¬ 
mineuses. 

Éviter  les  médicaments  qui  irritent 
l’intestin  (créosote,  iodoforme). 

Conseiller  l’application  de  grands 
cataplasmes  ehauds  et  laudanisés  sur 
l’abdomen  et  faire  faire  des  onctions- 
calmantes  avec  : 

Chloroforme .  18  gr. 

Extrait  thébaïque .  2  — 

—  de  belladone. ...  2  — 

—  de  jusquiame. . .  2  — 

Baume  tranquille .  40  — 

Ordonner  le  sous-nilrate  de  bis¬ 
muth  à  haute  dose  (10  à  20  grammes 
par  jour)  ou  la  poudre  de  talc 
(40  grammes  par  jour). 

Prescrire  l’opium  et  les  prépara¬ 
tions  opiacées  (extrait  thébaïque. 


laudanum,  élixir  parégorique,  eau  de 
chaux  légèrement  morphinée)  : 

Chlorliydralc  morphine. .  3  cg. 

Eau  de  cliaux .  500  cc. 

I  cuillerée  à  soupe  dans  chaque  tasse 
de  lait. 

Et  employer  les  antiseptiques 
intestinaux  (bétol,  beuzonaphtol, 
salol,  salicylate  de  bismuth,  ichtio- 
forme) , 

Bcnzonaphlol .  30  cgr. 

Sous-nitrate  de  bismuth.  50 

Poudre  d’opium .  i  _ 

Pour  I  cachet  :  5  à  6  cacliets  par 
jour  (llerzen). 

Donner  les  astringents  :  acétate 
de  plomb,  dermatol  (sous-gallate  de 
bismuth),  (2  grammes  par  jour),  tanin 
(2  grammes),  ratanhia  (3  à  5  gram¬ 
mes),  tannoforme  (i  à  2  grammes). 

Administrer  le  nitrate  d’argent, 
à  la  dose  de  5  centigrammes,  en 
pilules  de  i  centigramme  chacune 
(Peter). 

Essayer  le  protargol,  à  la  dose  de 
20  à  25  centigrammes  dans  les 
24  heures,  eu  pilules. 


Nitrate  d’argent .  i  cgr. 

Extrait  de  belladone. . .  5  mgr. 

—  d’opium .  I  à  2  cgr. 


Pour  I  pilule  :  5  pilules  dans  les 
24  heures. 

Recourir  à  l’acide  lactique,  à  la 
dose  de  10  à  15  grammes  par  jour, 
eu  potion  ou  eu  limonade. 

Acide  lactique .  5  gr. 

Eau  distillée .  100  — 

Sirop  simple  ou  diacode . .  Q.  S. 

p.  150  cc. 

I  cuillerée  à  boudie  toutes  les  3  heures 
dans,  uii  peu  d’eau. 

Herzen. 
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{Ficus  G  A  Dus  OLeum) 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 


■  CAPSULES  -  DRAGÉES 
— — Rue  La  Fayette,  126,  PARIS. 


L’EXTRAIT,  P  artie  intiSgrante  curative 
de  l’imile  de  foie  de  morue,  produit  les  effets 
thérapeutiques  de  l’huile  elle-même. 

Odeur  et  saveur  masquées  par  le  goût 
agréable  du  vin  ou  par  l’enrobage  de  g^luten 
des  capsules  ou  par  l’enrobage  de  sucre 
des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  les  adultes 
délicats  et  par  les  enfants  qui  le  prennent 
avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assi¬ 
milable,  que  renferme  le  Figadol,  en  fait  un 
excellent  agent  de  la  médication  indique. 


^SAVONAI 

LCOUDRAYi 

1  Pain  et  5  cartel  Pi 

8  —  *>  — 
Parfami  E.  œui 


SAVON  ADOUCISSANT 

E.  COUDRir  S:  TH.iSXS: I 


_ 4/,  y. 

1  Pain  et  5  cartel  Parfain  AsttU  O  fr.  l  _  . 
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Parfami  K.  COÜDIUY  en  Venu  partout 


PENSION  DE  FAMILLE 

I  A.  //J  de  Paris 

dans  propriété  très  con/ortablo 

éclairage  électrique,  chaullage  central 

Situation  abritée,  pays  très  sain  et  agréable 

—  Sc  recommandant  é  MM.  les  Docteurs  pour  — 

AFFECTIONS  PULMONAIRES  OU  CONVALESCENCES 
RENONCE,  à  Guainville,  par  Bueil  (Eure) 


rixti 

OVARi 


EltraltS  OPOTHERAPIQUES  INJECTAOLES 

OVARIQUE,  thyroïdien,  HEPATIQUE,  PANCRÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NEPHRETIQUE,  SURRÉNAL,  THYMIQUE,  HYPOPHYSAIRE 

&  0“,  10,  Rue  de  l’Orne,  PARIS.  -  (Téléph.iSaxe  12-55). 


.ESI 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


GAZ.  HEB.  DES  SCIENCES  HIËD.  DE  BDRDEAUX.  -  Note 
.  sur  quelques  cas  de  piroplasmose  canine  observés 
dans  le  Sud-Ouest  de  la  France  (P' J .  Sabrazés  et 
A.  Boudeaud,  11“  41,  12  octobre  1913). 

Depuis  le  mois  d’octobre  1912,  ou  a  pu  constater  la 
piroplasmose  chez  sept  chiens,  dont  trois  originaires  de  la 
région  de  Bordeaux.  De  Trypan  blanc  se  montre  efficace 
quand  on  l’emploie  à  temps,  précocement  et  à  dose  suf- 

LYON  CHIRURGICAL.  —  De  l’élongation  et  de  la  section 
des  nerfs  pièri-vasculaires  aans  certains  syndro¬ 
mes  douloureux  d’origine  artérielle  et  dans 
quelques  troubles  tropiques  (René  Deriche, 
1.  X,  U"  4,  octobre  1913). 

Il  y  a  lieu  de  reprendre  l’idée  émise  eu  1S99  par 
M.  J  aboulay,  de  modifier  certains  syndromes  douloureux 
par  l’élongation  des  plexus  sympathiques  périvasculaires. 
ilAV  ùlongalion  du  plexus  solaire  vient  de  faire  faillite  dans 
le  traitement  des  crises  gastriques  du  tabès,  c’est  parce 
que,  dans  cette  affection,  l’élément  sympathique  péri¬ 
phérique  n’a  qu’une  faible  part  dans  le  désordre  nerveux 
total.  Il  existe  des  syndromes  sympathiques  purs  où  la 
dilacération  du  plexus  péri-artériel  paraît  plus  légitime. 

Ou  pourrait,  par  exemple,  appliquer  la  dénudation  du 
plexus  solaire  et  de  l’artère  mésentérique  à  quelques-uns 
de  ces  syndromes  intestinaux  d’origine  artérielle  étudiés 
par  Potaiu  et  par  M.  Tessier,  se  révélant  par  ime  dyspragie 
intermittente  de  l’intestin  évoluant  par  accès.  Il  pourrait 
en  être  de  même  dans  la  péri-aortite  abdominale. 

Avec  un  objectif  bien  plus  précis  encore  et  avec  des 
chances  plus  grandes  de  succès,  on  pourrait  aijpliquer 
la  dénudation  artérielle  et  la  dilacération  des  plexus 
nerveux  péri-vasculaires  dans  certaines  aortites  subai¬ 
guës  de  la  crise.  Da  douleur  en  est  l’élément  capital  et  le 
luxe  d’épithètes  avec  lequel  on  la  décrit  montre  que,  par 
elle  seule,  elle  pourrait  constituer  une  indication  opéra- 

On  peut  encore  appliquer  la  dénudation  artérielle  au 
niveau  des  artères  des  membres,  à  la  maladie  de  Rayuaud> 
par  exemple,  peut-être  obtiendrait-on  un  résultat  appré¬ 
ciable  dans  le  trophœdème  congénital. 

SEMAINE  MEDICALE.  —  Une  forme  légère  de  néphrite 
chronique  infantile. 

A  côté  des  albuminuries  chroniques  intermittentes,  il 
faut  classer  une  forme  particulière  de  néphrite  chronique 
infantile  décrite  par  Heubner,  sous  le  nom  de  pacdonephri- 
tis  levis.  Par  son  caractère  bénin,  par  son  étiologie,  ainsi 
que  par  les  indications  thérapeutiques  qu’elle  suggère, 
cette  forme  légère  de  néphrite  chronique  infantile  se 
rapproche  du  groupe  des  albuminuries  chroniques  inter¬ 
mittentes,  mais  elle  s’en  distingue  par  la  présence  constante 
d’albumine  dans  les  urines. 

Eu  dix-sept  ans,  sur  17  000  malades,  Heubner  l’a 
observée  13  fois,  le  nombre  total  des  néphrites  chroniques 
étant  de  73. 

La  paedonephritis  levis  s’observe  presque  exclusive¬ 
ment  au  cours  de  la  seconde  enfance,  et  l’infection  scar¬ 
latineuse  semble  jouer  un  rôle  plus  marqué  dans  la  genèse 
de  cette  néphrite  légère  que  dans  celle  des  autres  formes. 
Malgré  la  durée  de  cette  infection  qui  peut  se  prolonger 
dmaut  des  années,  elle  est  susceptible  d’aboutir  à  la  gué¬ 
rison  complète  ;  mais  le  traitement  n’y  est  généralement 
pour  rien. 

PRESSE  MEDICALE.  —  Le  corps  médical  en  face  des 
mutualités  et  de  la  fonctionnarisation  de  la  mé¬ 
decine  (F.  Heeme,  n“  85,  18  octobre  1913). 

«  On  compte  cette  fois  nous  tenir  parce  qu’on  nous 
croit  isolés  ;  nos  maîtres  sont  si  haut,  si  loin  !  ils  font 
partie  de  tant  de  Commissions,  ils  sont  si  enthousiastes 
pour  l’hygiène  d’Etat,  ils  sont  surtout  si  désintéressés 


que,  livrés,  pense- t-on,  à  nos  propres  forces,  il  nous  faudra 
bien  céder. 

On  se  trompe  :  dirigeants  de  la  médecine  et  simples 
praticiens,  tous  entendent  faire  le  bien  dans  la  mesure 
du  possible,  mais  tous  aussi  veulent  vivre  honnêtement 
de  leur  profession.  Autrefois,  le  médecin  assumait  seul 
les  charges  sociales  ;  vieillards,  ouvriers  blessés,  mendi- 
gots,  que  l’Etat  ignorait,  ne  firent  jamais  en  vain  appel 
à  la  médecine  ;  toujours  elle  fut  secourablc  aux  déshérités. 
Même,  bien  avant  que  M.  Chéron,  pour  notre  bonheur  et 
pour  sa  gloire,  fût  entré  dans  le  magasin  de  porcelaines 
des  Affaires  publiques,  les  médecins  étaient  bons,  étaient 
bienfaisants  et  tenaient,  eux,  plus  qu’ils  ne  promettaient. 
Quand,  pressés  par  le  besoin,  ils  envo3mient  leur  note  à 
ceux  qu’ils  connaissaient,  ils  en  tiraient  si  maigres  hono- 
.raires,  qu’à  ce  jeu  ils  mouraient  pauvres,  après  avoir 
dépensé  leur  avoir  et  parfois  la  dot  de  leur  femme.  Aujour¬ 
d’hui,  ils  prétendent  à  un  meilleur  traitement  ;  ont-ils  si 
tort,  et  quel  est  le  politicien,  le  grand  chef  d’Admiuistra- 
tion,  qui  consentirait  à  troquer  sa  situation  contre  celle 
du  médecin  de  campagne  ou  de  ville,  qu’il  accuse,  si 
volontiers,  d’âpreté? 

En  réalité,  voyez- vous,  et  c’est  par  là  que  je  terminerai, 
tout  prouve  que  l’esprit  humain  est  invariablement 
condamné  à  tourner  dans  le  même  cercle.  C  Chéron 
qui,  après  avoir  brimé  si  fort  les  médecins  milita  .es,  s’eu 
prend  maintenant  aux  civils,  est  un  bon  homme,  au  fond, 
mais,  entre  nous,  je  le  crois  niais  —  un  sot  périlleux,  a-t-oii 
dit  avec  plus  d’esprit  que  de  vérité  ;  —  eh  bien  !  il  ne  fait 
que  répéter  le  geste  des  Anciens  ;  il  veut  une  médecine 
d’Egl  e.  On  ne  se  réunira  plus  autour  du  bénitier  de 
Xotre-Dame,  ainsi  que  faisaient  les  clercs  de  Saint-Luc 
au  xiv“  siècle,  mais  autour  du  tapis  vert  des  ministères  ; 
les  ordres  ne  sortiront  plus,  tels  des  oracles,  de  l’ombre 
des  cathédrales,  ils  s’envoleront,  sous  forme  de  circu¬ 
laires,  des  cartons  verts  de  M.  Le  Bureau.  Ou  appellera 
progrès  cette  réforme  ;  moi,  je  dis  qu’elle  marquera  im 
retour  en  arrière,  et  les  médecins  ont  mille  fois  raison  de 
s’opposer,  au  nom  de  l’intérêt  de  leurs  malades,  comme 
au  nom  de  leur  indépendance,  à  cet  affreux  mouvement 
de  réaction». 

MEDECINE  MODERNE.  —  Un  signe  précoce  de  la  péri¬ 
cardite  :  l’inhibition  abdoinino-phrénique  [Essex 

IVinter]  (G.  Beecumann,  u“  10,  octobre  1913). 

Ou  peut  observer  une  immobilité  plus  ou  moins  complète 
de  la  paroi  abdominale  au  cours  des  péricardites  sèches 
ou  avec  épanchement  ;  elle,  est  causée  par  une  parésie 
du  diaphragme,  conséquence  de  l’inflammation  plus  ou 
moins  marquée  de  la  face  phrénique  du  péricarde.  La 
connaissance  de  ces  faits  est  importante,  car  ils  ont  causé 
des  erreurs  de  diagnostic  fréquentes.  Ils  peuvent  marquer 
le  début  de  l’inflammation  du  péricarde  et  constituer 
un  signe  d’appoint  sérieux  dans  l’ensemble  des  signes 
plus  ou  moins  évidents  de  la  péricardite. 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  La  vaccinothérapie  (ou 

bactériothérapie)  de  la  fièvre  typho’ide  et  des 

fièvres  paratypho’ides  i.Professeur  Vincent,  n“  120, 

21  octobre  1913). 

A  la  condition  qu’on  ne  lui  demande  pas  plus  qu'elle  ne 
peut  donner,  la  vaccinothérapie  ou  bactériothérapie  de 
la  fièvre  typhoïde  est  une  méthode  intéressante  qui  diminue 
fréquemment  l’intensité  des  phénomènes  toxi-infectieux, 
atténue  la  gravité  du  pronostic,  diminue  la  fréquence  des 
rechutes  et  peut  même,  Quoique  dans  im  nombre  de  cas 
assez  réduit  et  chez  les  malades  traités  au  début  de  leur 
affection,  abréger  la)durée  de  celle-ci,  ou  enrayer  brusque¬ 
ment  sa  marche.  Chez  les  enfants,  sou  emploi  a  donné  des 
résultats  extrêmement  remarquables  (E.  Weil)  et  supé¬ 
rieurs  à  ceux  qu’on  observe  chez  l’adulte. 
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♦  TUBERCULOSE  LYMPHATISME  -  ANÉMIE  ♦  ^ 


iaRécalcifigation 

S  Ne  peut  être  ASS  UREE 

d'une  façon  CERTAINE 

^  et  PRATIQUE 

QUEPAR  laTRI  CALCINE 

\  A  BASE  DE  SELS  CALCIQUES  RENDUS  ASSIMILABLES 

EN  CACHETS  COMPRIMÉS  POUDRE 


LA  TRICALCINE EST  VENDUE 


TRICALCINE 


Poudre  •  Comprimés -Cachets 

I  P I  N  F  P  U  If  L  /e  flacon  pour  30 jours  de  t rarement 

LGI M  H  r  U  n  t  /aboi/e de  60 cachets 

1^1  rfllVI  II  nn  il  ÉE  CACHETS  seulement  dosés  exactement  a 

r  i  N  F  ItI  FT  h  y  la  nSINFf  OjOI*  MéTunARSinATeoe  SOUOE  chimiquement 

,u  I  11  L 1 1  k  I  II  I  hn  li  V 1 1 1  kk  60 cachets 

EN  CACHETS  seuiement  dosés  exactement  à 
riNF  A  II  K  tll  ALI  N  LL  5 gouttes  desoiution  dAoRÉNAUNEaumittième 

.bilU  niillklinklllkk  ■  par  cachet.  6' ia  Boite  de  60  cachets 

Quelques  appréciations  sur  l’efficacité  de  ia  TRiCALCINE 


tricalgineNÉTHYLARSINÉE 
TRICALCINE  ADRÉNALINÉE 


Signé  :  D'  A.  S.,  ,  Siçné  :  FELICE  LO  BIANCO.  Signé  :  D»  GALISSO 

A.àrHôtel-DifîU, Paris  |  Méd.  Assistant  au  Sanatorium  de  Montana  (Suisse)  |  &  Roncq  (Nord), 

Échantü.  et  Littérature  sur  demande.  Laboratoire  des  Produits  SCIENTIA,  42,  rue  Blanche,  PARIS 


DYSPEPSIE  NERVEUSE  rTUBERCULQjSjÉ  . 


T  R  O  U  B  LES  D  E  D  É  NTI  Tl  O  N 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Le  Salvarsan  dans  l’anémie  pernicieuse  (Thomas 
R.  Boggs,  John  Hopkins  Hospital  Bulletin,  octobre 

1913)- 

Sept  cas  d’anémie  pernicieuse  ont  été  traités  à  The 
John  Hopkins  Hospital  par  le  salvarsan,  sans  incidents. 
D’autre  part,  l’auteur  a  pu  suivre  au  Baltimore  City 
Hospital  quatre  malades  soumis  également  au  traitement 
par  l’arsénobenzol  et  il  a  constaté  avec  la  régénération 
sanguine  une  remarquable  amélioration  des  divers 
symptômes. 

Deux  cas  anormaux  d’abcès  du  foie  (H.  B.  Roi.i,ES- 
'l'ox,  British  Medical  Journal,  4  octobre  1913). 

I.  Suppuration  intra-hépatique  cattsâe  par  la  ponction 
exploratrice  d'un  empyème  droit.  —  Un  jeune  homme  de 
vingt-cinq  ans  présente  à  son  entrée  à  l’hôpital  les  signes 
d’un  épanchement  de  la  plèvre  droite.  Sous  novocaïne, 
on  introduit  une  aiguille  exploratrice  dans  le  sixième  es¬ 
pace  intercostal  sur  la  ligne  axillaire  et  dans  le  huitième 
sur  la  ligne  scapulaire  médiane,  mais  sans  résultats.  Le 
jour  suivant,  après  plusieurs  tentatives  infructueuses, 
on  parvient  à  retirer  30  grammes  de  pus  après  ponction 
faite  sur  la  ligne  axillaire  antérieure  dans  le  cinquième 
espace,  puis  l’on  résèque  quelques  centimètres  de  la 
sixième  côte  sur  la  ligne  axillaire  antérieure  et  l’on  évacue 
près  d’un  demi-litre  de  pus  provenant  de  la  scissure 
séparant  les  lobes  supérieur  et  moyen. 

La  température  continua  à  présenter  de  grandes  oscil¬ 
lations,  le  pouls  a  varié  de  100  à  140,1e  nombre  des  respi¬ 
rations  passait  de  24  à  44.  Évidemment,  il  se  faisait  une 
rétention  de  pus  quelque  part,  bien  que  le  drainage  se 
lit  bien  ;  le  malade  était  dans  un  état  trop  précaire  pour 
tenter  une  nouvelle  intervention.  La  mort  survint  d’ail¬ 
leurs  quelques  jours  après. 

A  l’autopsie,  la  plèvre  droite  contenait  deux  abcès  dis¬ 
tincts,  dont  run  avait  passé  inaperçu.  I,e  foie  hypertro¬ 
phié  adhérait  au  diaphragme.  Sur  la  face  antérieure  et 
diaphragmatique  du  lobe  droit  se  trouvait  une  zone  de 
suppuration,  montrant  un  orifice  de  ponctiou’au  niveau 
de  la  cinquième  côte!'  A  la  coupe,  on  trouva  un  vaste 
abcès  multiloculaire,  plusieurs  foyers  proches  de  l’ori¬ 
fice  contenaient  du  sang  coagulé. 

II.  Petit  abcès  du  foie  latent  et  unique  chez  un  nour¬ 
risson.  —  Une  enfant  de  dix  semaines  entre  au  Victoria 
Hospital  for  Children  dans  un  état  d’atrophie  extrême, 
bien  que  nourrie  au  sein.  Grâce  à  une  alimentation  réglée, 
l’enfant  reprend  du  poids,  mais  commence  à  présenter  de 
la  température  ;  puis  le  pouls  augmente  de  fréquence,  la 
dyspnée  s’installe  et  le  malade  succombe  rapidement, 
sans  d’autres  symptômes  qu’une  diarrhée  intermittente. 

A  l’autopsie,  on  trouve  120  grammes  de  liquide  dans 
la  plèvre  droite  et  une  bronchopneumonie  du  même  côté. 
Dans  le  lobe  droit  du  foie  011  découvre  un  abcès  gros 
comme  un  œuf  de  pigeon.  L’examen  microscopique 
montra  que  ce  foyer  suppuré  était  récent  ;  il  contenait 
du  streptocoque. 

Castaigne  et  Simon  ont  montré  que  l’abcès  du  foie  est 
plus  souvent  latent  chez  l’enfant  que  chez  l’adulte  et 
qu’il  peut  donner  lieu  à  des  manifestations  extra-hépa¬ 
tiques  telles  que  la  pleurésie  purulente  ou  l'a  péritonite. 
Aperçus  sur  le  spirochète  vivant  (Meirowsky 
Muencheiier  meil.  ,  Wochenschrift,  n»  37,  16  sep¬ 
tembre  [1913). 

L’examen  des  cultures  du  spirochète  à  Tultra-microa- 
cope  et  l’examen  sur  lames  colorées  montre  un  cycle 
de  développement  identique.  Il  apparaît  des  bourgeons 
tenninaux  et  latéraux  qui  se  transforment  en  ombelles. 
Celles-ci  se  décomposent  en  éléments  isolés  qui  à  leur  tour 
deviendront  des  spirochètes. 

Régénération  du  cylindre-axe  i«  a f/ro  (Ixgebrigïsen, 
[du  Rockfeller  Institut]  (Muencheiier  ined.  Wochen¬ 
schrift,  n°  41,  14  octobre  1913). 

Après  que  Harrison  eut  réussi,  il  y  a  six  ans,  à  cultiver 


des  cylindraxes ‘médullaires  d’embryons  de  grenouille, 
des  cominunicalions  ont  été  faites  par  Burrows  et 
Lewis  sur  la  culture  du  système  nerveux  de  l’embryon 
de  poulet.  Marinesco  et  Mina  de  leur  côté  ont  expéri¬ 
menté  sur  les  ganglions  spinaux  du  lapin. 

Cette  année,  dans  le  Journ.  of  exp.  med.  (XVII,  152), 
Ingebrigtsen  a  montré  qu’il  avait  pu  cultiver  des  frag¬ 
ments  de  tissu  nerveux  central  de  jeunes  mammifères 
dans  du  plasma  coagulé  (matériel  vivant,  non  coloré). 
La  technique  est  la  même  que  celle  indiquée  par  Carrel 
et  Burrows  pour  les  tissus  des  animaux  à  sang  chaud. 
Ces  fragments  de  ganglion  spinal  et  de  cervelet  d’im 
animal  vivant  (chien,  lapin,  cobaye)  anesthésié  à  l’éther 
sont  réduits  à  la  grosseur  d’une  tête  d'épingle  et  placés 
dans  une~ solution  de  Ringer,  puis  dans  du  plasma. 
La  réussite  de  l’expérience  dépend  de  sa  vitesse  d’exé- 
■  cution  :  entre  la  prise  fragmentaire  et  la  mise  en  culture 
il  ne  doit  pas  s’écouler  plus  de  douze  à  quinze  secondes. 

Au  moyen  du  durcissement  et  de  coloration, Ingebrigtsen 
a  pu  se  rendre  compte  que,  par  cette  technique,  le  tissu 
nerveux  se  cultivait  réellement. 

,/,'Au  deuxième  ou  au  troisième  jour,  les  cultures  sont 
durcies  par  la  méthode  à  la  pyridine  de  Held  ;  après 
imprégnation  au  nitrate  (Cazal),  on  obtient  de  bonnes 
colorations,  brim  foncé,  de  fibres  nerveuses  sur  le  fond 
plus  clair  im  peu  rougeâtre  du  plasma. 

Cultures  de  cervelet.  —  On  peut  distinguer  facilement 
le  lacis  des  fibrilles  nerveuses  de  la  substance  cérébelleuse 
de  la  continuation  culturale  de  certaines  d’entre  elles 
dans  le  milieu  plasmatique.  L’extrémité  du  bourgeon 
forme  un  renflement  terminal,  animé  de  mouvements 
amiboïdes  qui  les  fait  ramper  à  travers  le  lacis.  .Sm'  la 
préparation  vivante,  les  filaments  sont  hyalins,  sans 
granulations  protoplasmiques.  Sur  la  préparation  diurcie 
et  colorée  le  renflement  terminal  est  plus  clair  et  fai¬ 
blement  granuleux.  Il  est  ovale  ou  globuleux  et  d’un 
diamètre  de  2  à  3  it.  Le  diamètre  du  filament  nerveux 
varie  de  0,5  à  2  g. 

Culture  de  ganglion  spinal.  —  L’aspect  cultural  est 
analogue.  Les  fibrilles  nerveuses  issues  de  la  substance 
originelle  sont,  comme  pour  le  cervelet,  cylindriques  ou 
variqueuses  et  ne  présentent  pas  d’anastomo.se. 

'Tandis  que  les  cultures  cérébelleuses  ne  donnent  qu’un 
nombre  restreint  de  filaments  nerveux,  les  cultures 
ganglionnaires  sont  plus  fécondes  et  en  deux  jours 
montrent  des  fibrilles  de  500  à  600  de  longueur,  attei¬ 
gnant  jusqu’à  i""",25. 

La  vie  de  ces  éléments  néoformés  est  courte.  Au  bout 
de  trois  à  quatre  jours,  ils  sont  envahis  par  du  tissu 
conjonctif  et  dégénèrent  après  une  semaine. 

Peut-on  conclure  de  ces  expériences  que  la  régénération 
du  cylindre  sur  l’animal  vivant  est  possible?  Inge¬ 
brigtsen  répond  affirmativement. 

La  cuti-réaction  a  la  «  luétine  »  (Noguchi)  dans  la 

syphilis.  (J.  Desnbux,  Journal  Médical  de  Bruxelles, 

n»  42,  16  octobre  1913). 

La  luétine.  en  injection  intradermique,  ne  provoque 
aucune  réaction  en  dehors  de  la  syphilis.  Les  individus 
normaux  ou  atteints  d’afiections  les  plus  variées  y  sont 
insensibles.  Parmi  les  syphilitiques,  les  tertiaires  réa¬ 
gissent  avec  une  netteté  et  une  constance  remarquables, 
qui  donnent  à  la  réaction  une  réelle  valeur  diagnostique. 
Son  existence  possible  même  avec  un  Wassermann 
négatif,  peut  lui  donner  une  valeur  diagnostique  impor¬ 
tante  dans  certains  cas  de  syphilis  viscérale. 

En  ce  qui  concerne  la  spécificité  du  produit,  celle-ci  ne 
saurait  être  affinnée  actuellement,  mais  la  valeur  de  la 
réaction  ne  s’en  trouve  pas  affectée.  Il  y  a  ici  une  ana¬ 
logie  avec  la  réaction  de  Wassermann  :  toutes  deux  sont 
spécifiques  dans  l’im  de  leurs  principaux  éléments. 

Ces  conclusions  sont  basées  d’après  198  cuti-réactions 
faitesjpar  M.  Desneux  (113  syphilitiques  et  85  témoins). 
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TOUTES  FORMES 


ui.ce:re:s  variquciux 

>  L’Antiphlegistine  absorbe  le  pus  et  les  micro- 
organismes  qui  s’opposent  à  la  cicatrisation  : 
c’oet  pourquoi  elle  guérit  les  ulcères  et  les 
plaies  infectées,  après  un  temps  plus  ou 
moins  long  selon  leur  gravité  et  leur  ancien¬ 
neté.  En  tout  cas  l’amélioration  est  rapide  et 
Cataplasme  à  base  de  Glycérine  dès  la  première  application  il  est  possible  de 

...  .  ,  J  -,  se  rendre  compte  de  l’efficacité  du  remède. 

Aseptique  -  Absorbant .  a  chaleur  durable  une  application  chaude  tous  les  deux  jours 

_ 7  suffit  sans  autres  soins  ni  repos. 

En  vente  dans  toutes  les  Pharmacies.  Echantillons,  Littérature  et 
vente  en  gros  :  Pharmacie  B.  TILLIER,  116,  rue  de  la  Convention,  PAEIS 
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reste  toujosim  et  nuilyré  tout  l’unique  préparation  efficace  et  inoflensive, 
résumant  tous  les  principes  sédatifs  et  névrostliéniques  de 
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du  OcDeiir  et  des  '^^îssestixx. 

PANDIGITALE  HOUDAS 

18  gouttes  do  Pandlgltaio  corre.spondent  environ  a  0  gr.  10  Poudre  do  feuille  sôclio  de  Digitale. 

80  gouttas  contiennent  1  milligramme  de  glucosides  totaux. 


—  LVII— 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYON. — Une  petite  malade  de  quatre  ans  et  demi  du 
service  de  MM.  Nové- Josserand  et  Rendu,  est  atteinte 
de  torticolis  congénital  sans  rétraction  musculaire  ni 
malformation  vertébrale  apparente. 

Le  tableau  est  donc  exactement  celui  d’un  torticolis 
droit  avec  rétraction  du  sterno-cléido-mastoïdien  du 
même  côté,  Mais,  et  c’est  là  l’intérêt  du  cas  de  cette 
petite  malade,  il  n’existe  aucune  rétraction  musculaire 
ni  du  sterno-cléido-mastoïdien,  ni  d’aucun  autre  muscle 
de  la  région  cervicale.  Ou  peut  imprimer  à  la  tête  tous 
les  mouvements  d’inclinaison  et  de  torsion  avec  leur 
amplitude  normale,  sans  rencontrer  la  moindre  résistance, 
sans  provoquer  la  moindre  douleur.  La  radiographie 
de  la  colonne  cervicale  prise  en  diverses  positions  montre 
le  squelette  vertébral  tout  fait  normal. 

De  pareilles  observations  sont  très  rares,  et  Kirmissou, 
Frcelich,  Denucé,  Broca  n’eu  parlent  pas  dans  les  traités. 

«  Dans  ces  conditions,  quelle  thérapeutique  pouvons- 
nous  apporter  à  un  pareil  cas?  La  réponse  est  bien  diffi¬ 
cile.  De  quelle  utilité  serait  la  section  du  muscle  sterno- 
cléido-mastoïdien,  puisque  celui-ci  n’est  pas  rétracté  et 
ne  s’oppose  à  aucun  mouvement?  Quel  service  pourrait 
remire  un  appareil  plâtré  ou  celluloïdé  opérant  un  redres¬ 
sement  que  l’on  obtient  presque  spontanément?  Ne  ver- 
rait-on  pas  après  l’application  de  l’une  ou  l’autre  de  ces 
méthodes  la  position  vicieuse  se  rétablir,  puisqu’on  n’aura 
pas  lutté  contre  la  cause  efficiente  qui  reste  inconnue 
D’autre  part,  les  observations  de  la  mère,  les  réprimandes, 
le  rappel  continu  fait  à  l’enfant  de  redresser  la  tête 
sont  choses  bien  illusoires  surtout  à  l’âge  de  quatre  ans  et 
demi.  En  désespoir  de  cause,  MM.  Nové-Josserand  et 
Rendu  essaieront  l’application  d’un  lac  élastique,  maison 
restant  bien- sceptiques  sur  l’efficacité  dans  ce  casden’im- 
porte  quel  appareil.  {Soc.  des  Sciences  Médicales,  30  avril 

1913)- 

M.  Gayet  présente  un  malade  atteint  d’une  infection 
bacillaire  à  localisations  multiples  qui,  après  avoir 
attemt  le  péritoine,  a  successivement  altéré  cinq  articu¬ 
lations  ou  groupes  articulaires  et  nécessité  toute  une 
série  d’interventions.  Ces  interventions  ont  consisté 
dans  des  résections  suivies  de  plombage  au  mélange  de 
Mosetry;  elles  ont  toutes  guéri  très  simplement,  avec 
un  bon  résultat  fouctiouel  {Soc  de  chirurgie,  10  avril 

1913- 

iYON.  —  M.  Dufourt  présente  au  nom  du  D'  Alamar- 
tine  et  au  sien,  une  malade  opérée  le  4  avril  dernier  dans 
le  service  du  professeur  Poucet,  pour  un  goitre  basedowi- 
fiant,  et  actuellement  très  améliorée. 

En  effet,  dès  les  premiers  jours  après  l'intervention,  les 
crises  d’oppression,  les  crises  de  palpitation  auparavant 
fréquentes,  disparaissaient.  Le  pouls,  compté  à  plusieurs 
reprises  à  120,  se  ralentit  régulièrement  pour  arriver  à  80 
au  bout  de  dix  jours.  Le  tremblement  des  mains  est 
actuellement  à  peine  perceptible.  Enfin  la  malade  accuse 
un  état  de  bien-être  qu’elle  n’avait  pas  éprouvé  depuis 
près  de  quinze  ans  {Soc.  des  Sciences  M  édicules,  j  mai  1913). 

Spontanément  ou  à  l'occasion  d’un  traumatisme  insi¬ 
gnifiant,  qui  n'a  laissé  une  ecchymose  superficielle  que 
grâce  à  la  prédisposition  des  leucémiques  aux  hémorra¬ 
gies,  un  malade  a  faitdans  un  foie  leucémique  un  infarctus, 
d’abord  sous-capsulaire,  expliquant  le  peu  de  réaction 
symptomatique  du  début  des  accidents,  puis  cet  héma¬ 
tome  s’est  rompu  provoquant  une  réaction  péritonéale 
qui  s’est  traduite  par  des  vomissements  et  du  météorisme. 
^Ces  ruptures  spontanées,  bien  connues  dans  les  rates 
malades,  surtout  chez  les  paludéens,  sont  tout  à  fait  excep¬ 


tionnelles  auniveau  du  foie  (Tavernier.  Soc.  des  sciences 
médicales,  7  mai  1913). 

BORDEAUX.  —  M.  Loumeau  représente  un  jeune 
homme  de  vingt-deux  ans,  déjà  montré  le  2  juin  igi2. 
atteint  d’nne  inflammation  chronique  douloureuse  de  la 
capsule  et  de  l’écorce  rénales  gauches,  consécutives  à  un 
violent  traumatisme  éprouvé  cinq  mois  auparavant  dans 
un  match  militaire  de  football  et  qui  avait  entraîné  la 
réforme.  Les  vives  douleurs  rendant  toute  fatigue, 
tout  mouvement  même  impossible,  s’atténuèrent  sous 
l’influence  du  repos  et  de  bains  chauds  pour  dis¬ 
paraître  depuis  le  mois  d’août  dernier,  après  une  crise 
paroxystique  particulièrement  intense.  Depuis  huit 
mois,  le  patient  est  guéri  :  il  mène  la  vie  normale  des 
'jeunes  gens  de  son  âge,  fait  de  la  bicyclette  et  des 
marches  fatigantes  sans  souffrir  du  rein  et  il  présente, 
avec  des  urines  normales,  un  état  général  superbe,  qui 
lui  permettrait  certainement  de  faire  encore  un  excellent 
soldat.  Il  ne  faut  donc  pas  se  hâter  d’intervenir  chirurgi¬ 
calement  contre  les  accidents,  douloureux  ou  autres 
de  la  néphrite  traumatique.  D’autre  part,  ce  cas  prouve 
combien,  en  présence  de  faits  semblables,  il  serait  dési¬ 
rable  que  le  Conseil  de  santé  militaire,  au  lieu  de  pro¬ 
noncer  une  réforme  définitive,  se  contentât  d’une  réforme 
temporaire  ou  susceptible  de  révision,  comme  cela  se 
pratique  au  civil  pour  les  accidentés  du  travail  {Soc.  de 
Med.etdechir.,  11  avril  1913). 

BORDEAUX.  —  M.  Anglade  tient  à  dire  combien  il  a 
été  ému  de  la  facilité  avec  laquelle  les  malades  peuvent  se 
procurer  des  poisons,  tels  que  la  morphine  ou  la  cocaïne. 
«Je  viens  de  recevoir  chez  moi  une  morphinomane  ;  tout 
dernièrement,  iDour  la  somme  de  i  fr.  25,  un  pharmacien 
lui  a  délivré  i  gramme  de  morphine.  Le  mari  de  cette 
dame,  qui  a  une  certaine  expérience  de  la  chose,  a  l’im¬ 
pression  que  les  pharmaciens  qui  refusent  de  délivrer  ce 
médicament  sont  l’exception.  J  e  suis  vraiment  troublé  de 
ce  qui  vient  de  m’être  dit  et  même  précisé.  » 

M.  Briudel  connaît  le  cas  d’une  actrice  qui,  sous  forme 
d’injections  hypodermiques,  absorbait  0,50  centigram¬ 
mes  de  morphine  par  jour  ;  sa  mère  allait  à  i  gramme. 
Ces  deux  femmes  recevaient  le  médicament  d’Angleterre 
sous  l’étiquette  de  parfumerie.  M.  Bargues  a  la  convic¬ 
tion  que  l’on  peut  très  facilement  se  faire  délivrer  de  la 
morphine  chez  un  grand  nombre  de  pharmaciens.  Il  était 
un  jour  chez  un  pharmacien  lorsqu’une  dame  vint  deman¬ 
der  tout  simplement  «  la  drogue  ».  On  lui  délivra  3  gram¬ 
mes  de  morphine.  M.  Anglade  dit  qu’il  existe  à  Bordeaux 
un  groupe  de  femmes  cocaïnomanes  que  tout  le  monde 
connaît  ou  peut  reconnaître  facilement.  Elles  prisent  la 
cocaïne.  Elles  n’éprouvent  aucune  difficulté  à  se  procurer 
ce  médicament. 

M.  P.  Caries  est  tout  à  fait  d’avis  qu’il  faut  ébruiter 
ce  péril  et  le  combattre  et  divulguer  les  voies  et  moyens 
par  lesquels  se  fait  la  fraude. 

M.  Anglade  présente  le  voeu  suivant  qui  est  adopté 
à  l’unanimité. 

«  La  Société  de  Médecine  et  de  chirurgie  de  Bordeaux, 
émue  de  constater  que  les  toxicomanes  trouvent  à  Bor¬ 
deaux  des  facilités  excessives  pour  se  procurer  des  poi¬ 
sons  dangereux  dont  ils  fout  un  usage  maladif  (morphine, 
cocaïne,  etc.),  signale  le  fait  aux  Pouvoirs  publics. 

«  La  Société  exprime  le  vœu  que,  désormais,  ces  poi¬ 
sons  soient  étroitement  surveillés,  que  les  pharmaciens 
seuls  les  puissent  délivrer  et,  exclusivement,  sur  le  vu 
d’ime  ordonuance,  chaque  fois  renouvelée,  du  médecin 
traitant.»  (Soc.  de  médecine  et  de  chirurgie,  lo  mai  1913). 
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CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY^ 


7onfort  moderne,  dans  les  r 


Y  àS kil.de Lyon 

3oo  m.  d'altitude. 
du  Lÿonnais 


HYDROTHÉRAPIE,  ÈLECTROTHÈRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
Laboratoires  d'analyses.  —  3  médecins  attachés  ül'établissement.  -  D' FEUILLADE,  médecin  directeur. 


SEL  DE  MARIENBAD 


OUATAPL  ASME .  D' L  ANGLEBERT 


I  PANSESSENT  COMPEET  ASEPTXQVE  INSTANTANÉ 

PHLEGMASIES  DIVERSES,  DERMATOSES, AFFECTIONS  OCULAIRES.  io.RuoPierre-Ducreux,Pari.. 
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A  ceux  qui  craignent 
le  Café  ordinaire,  te 


PHYSIOTHERAPIE 


SANKA 


KINÉSITHÉRAPIE 


Massage  —  Mobilisation  —  Gymnastique 


CAFE 


P.  CARNOT,  DAORON,  DUCROQUET,  CAUTRU, 
NAOEOTTE-WILBOUCHEWITCH,  BOURCART 


NATUREL  VERITABLE  EN  GRAINS 


DECAFEINE 


1909,  I  volume  in-8  de  560  piges,  avec  356  figures, 
cartonné  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) _  12  fr.  | 


est  tout  indiqué. 

C'est  le  Café  des  NERVEUX 
GOUTTEUX 
CARDIAQUES 
ARTÉRIO-SCLÊREUX 

Il  est  parfait  pour  aromatiser 

le  lait  des  malades,  etc... 


Echantillon  et  Brochure  sur  demande 


RADIUMTHERAPIE 


WICKHAM  et  DEGRAIS 


Eugène  MAX 

31,  rue  des  Petites -Écuries,  Paris 


,  I  vol.  grand  in-8,  876  pages  avec  147  figures 
16  planches  coloriées .  18  fr. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séance  du  ii  octobre  1913 

Le  pain'blanc,  ses  dangers,  son  remède.  . —  JI.  llox- 
ïiiUUIS  expose  dans  cette  communication  la  différence 
qui  existe  entre  la  farine  de  meule  qui  sert  à  faire  le  pain 
naturel,  le  pain  de  ferme,  le  pain  d^autrefois  et  qui  n’est 
autre  que  de  la  poudre  de  blé  finement  écrasé  avec  tous  ses 
principes,  et  la  farine  de  cylindre  qui  sert  à  faire  le  pain 
blanc,  le  pain  de  luxe,  le  pain  d’aujourd’hui  dans  laquelle 
plus  de  la  moitié  du  grain  est  sacrifiée,  ce  qui  lui  fait 
perdre  une  grande  partie  de  sa  valeur  alimentaire.  Aussi 
recommande-t-il  le  pain  de  meule,  beaucoup  plus  digeste, 
aliment  minéralisateur  par  excellence,  véritable  exci¬ 
tant  naturel,  aliment  qui  dégage  les  forces,  non  pas  tout 
à  coup,  comme  l’alcool,  mais  dmne  façon  continue,  dans 
la  mesure,  où  dans  les  conditions  ordinaires  de  la  vie 
l’homme  en  a  besoin. 

Belladone,  bismuth  et  magnésie  dans  le  traitement  de 
la  constipation  chez  les  dyspeptiques. — M.  Pron  (d’Alger) 
revenant  sur  une  communication  récente  de  M.  Pissavy 
que  nous  avons  analysée  ici  même  en  juin  dernier  ne  par¬ 
tage  pas  l’avis  de  cet  auteur  sur  l’emploi  de  la  belladone 
dans  la  constipation.  Excellent  médicament  gastrique  à 
titre  d’arinique  et  d’hypoesthésiant  de  la  muqueuse 
stomacale,  son  action  antipasmodique,  pour  lui,  ne  va  pas 
jusqu’à  modifier  le  fonctionnement  de  l’intestin.  Il  vante 
l’emploi  du  bismuth  à  haute  dose  comme  laxatif,  ce  médi¬ 
cament  constituant  un  pansement  protecteur  pour  la 
muqueuse  de  tout  le  tube  digestif  mais  il  lui  dénie  cet  effet 
aux  petites  doses.  Quant  à  la  magnésie,  elle  estlevieux  mé¬ 
dicament  eiKcace  et  iuoffensif  a  la  fols  comme  antiacide 
gastrique  et  comme  laxatif  intestinal.  C’est  lui  qui  agit 
a  ce  dernier  point  de  vue  dans  la  médication  belladone, 
bismuth  et  magnésie  que  préconise  le  D'  Pissavy,  médica¬ 
tion  qui,  au  point  de  vue  de  l’auteur,  est  avant  tout  gas¬ 
trique  et  dont  l’action  laxative  lui  semble  accessoire, 
bien  qu’utile.' 

Les  eaux  minérales  et  la  catalyse.  —  Rôle  du  philothion 
dans  le  traitement  par  les  eaux  sulfurées.  —  M.  Rev- 
PAILH.4DE  fait  ressortir  dans  sou  travail  :  i  “  l’importance 
du  rôle  des  ferments  hydrogènants  ou  philothions  ;  2°  l’ac¬ 
tion  spécifique  du  soufre  des  eaux  sulfurées  sur  l’hydro¬ 
gène  philothionique,  action  qui  détermine  un  mouve¬ 
ment  plus  actif  dans  toutes  les  cellules  de  l’organisme, 
ainsi  se  trouve  justifiée  la  valeur  thérapeutique  du  soufre, 
employé  depuis  un  temps  immémorial. 


Séance  du  22  octobre  1913. 

Le  vertige  anémique  des  vieillards.  —  M.  P.  Gaulois 
signale  les  heureux  résultats  thérapeutiques  qu’il  a 
obtenus  avec  l’emploi  combiné  du  fer  à  une  diététique 
substantielle  chez  certains  vieillards  présentant  du  ver¬ 
tige,  que  vu  leur  âge  on  attribuait  à  l’artériosclérose  et  que 
par  cette  raison  on  soumettait  à  un  régime  débilitant 
qui,  loin  d’atténuer  ce  symptôme  d’anémie,  ne  le  pouvait 
qu’augmenter. 

Pneumectomie  expérimentaie - M.  G.  RosENTHAu, 

étudiant  la  méthode  d’ Auer  et  Meltzer  a  perfectionné  le 
dispositif  éminemment  clinique  qu’il  emploie  par  l’insuf¬ 
flation  intratrachéale.  Avec  la  trachéobronchoscopie  de 
Brunnings,  la  sonde  est  introduite  soit  dans  la  trachée, 
soit  mieux  dans  la  bronche  du  côté  à  opérer.  L’insuffla¬ 
tion  est  mise  en  marche  avant  l’ouverture  de  la  plèvre. 
Elle  est  produite,  sur  le  contrôle  d’un  manomètre  à  eau, 
par  un  double  dispositif  ;  d’une  part,  par  un  moteur  élec¬ 
trique  d’aspiration,  qui  donne  une  hyperpression  cons¬ 
tante  de  10  à  12  centimètres  cubes  d’eau,  d’autre  part 
par  une  soufflerie  à  main  qui  donne  la  surpression 
rythmée.  Cette  distension  doublée  d’hyperpression  main¬ 
tient  un  jeu  respiratoire  rappelant  le  fonctionnement 
physiologique  de  l’organe  ;  sa  facilité  d’emploi  en  fait  une 
instrumentation  des  plus  pratiques  et  applicable  à  la  chi¬ 
rurgie  humaine. 

_  Des  préparations  organothér'aplques.  —  il.  Cjl.  ScHMirr 
signale  les  différences  considérables  de  composition  et  de 
titre,  existant  entre  les  diverses  préparations  opothéra¬ 
piques  suivant  leur  mode  de  préparation.  Il  insiste  sur  la 


nécessité  de  s’entendre  sur  la  façon  de  les  formuler  et 
propose  de  les  classer  en  panorniones  ou  extraits  totaux, 
albormones  ou  extraits  dilipoïdés,  lipormones  ou  extrait 
éthéré  et  d’indiquer  sur  les  ordounauces  le  rapport 
existant  entre  ces  préparations  et  le  poids  d’organe  frai.s. 

Dr  René  Gaultier. 


SOCIÉTÉ  DE  PSYCHIATRIE 


Séance  du  23  octobre  1913. 


Délire  d’imagination  et  psychose  périodique.  — 
MM.  LÉVY-Valensi  et  JE.AN  ViNCHON  présentent  une 
malade  de  vingt-trois  ans,  atteinte  d’un  délire  de  gran¬ 
deur  et  de  richesse  d’origine  imaginative.  On  ne  trouve, 
chez  elle,  ni  hallucinations,  ni  interprétations  ;  ses  idées 
'ne  naissent  que  par  une  sorte  d’intuition. 

Le  début  du  délire  remonte  à  l’époque  où  apparut  un 
accès  d’excitation  maniaque.  Cet  accès  avait  été  précédé, 
trois  ans  auparavant,  d’une  longue  période  de  dépression^ 
avec  idées  d’auto-accusation  et  trois  tentatives  de  suicide. 

Actuellement  l’excitation  a  disparu,  le  délire  seul  per¬ 
siste. 

M.  IVallon  relève,  chez  cette  malade,  l’existence  d’une 
irritabilité,  d’un  maniérisme,  de  fausses  réticences,  d’une 
guérison  incomplète  des  accès  et  surtout  d’une  inaptitude 
croissante  au  travail  qui  font  penser  à  la  possibilité  d’un 
affaiblissement  psychique  sous-jacent. 


Sur  un  cas  de'  psychose  périodique.  —  MM.  Kahn  et 
Génil-PERRIN  présentent  un  médecin  atteint,  depuis 
plusieurs  années,  d’accès  d’excitation  ou  de  dépression. 
Le  premier  apparut  en  1907  pendant  sa  préparation  du 
concours  de  1  internat.  La  dépression  se  traduit  surtout 
par  du  mutisme  et  des  préoccupations  hypocondriaques  ; 
l’excitation  par  de  la  suractivité,  du  besoin  de  mouve¬ 
ment  et  du  désordre  de  la  conduite. 

Au  cours  d’une  phase  d’hypomanie,  le  malade  s’engagea 
dans  une  troupe  de  comédiens  en  province. 

Actuellement  le  tableau  clinique  est  celui  d’un  état 
mixte,  fait  d’excitation  motrice  et  de  tristesse  avec  idées 
hypocondriaques. 

L’histoire  familiale  du  sujet  est  très  chargée  en  acci¬ 
dents  psychopathiques. 


Un  automutilateur  réciiiiviste.  —  M.  Génil-Perrin 
montre  un  homme  de  quarante-deux  ans,  infirmier  dans 
un  hôpital  parisien,  qui,  eu  1902,  se  fit  une  amputation 
totale  de  la  verge.  En  1913,  il  vient  de  se  faire  une  large 
résection  du  rectum,  pour  un  prolapsus,  que,  iirétend-il, 
un  chirurgien  ne  jugeait  pas  utile  d’opérer.  Il  se  fit  une 
anesthésie  locale  par  administration  de  cocaïne  en  lave¬ 
ment  ;  il  faillit  mourir  d’hémorragie.  Les  motifs  véri¬ 
tables  de  ces  deux  graves  autojiiutilations  sont  difficiles 
à_  discerner.  On  ne  peut  trouver  de  délire  ni  d’idées  mys¬ 
tiques  bien  nettes.  L’auteur  tend  à  rattacher  ces  réactions 
à  la  débilité  mentale,  à  la  faiblesse  native  du  jugement 
et  aux  anomalies  profondes  du  caractère  que  présente 
ce  malade. 


Un  ménage  délirant.  —  MM.  L.AiGNEL-LAV.tsTiNE  et 
CambacédèS  présentent  un  ménage  dont  les  deux  con¬ 
joints  sont  atteints  de  délire  hallucinatoire. 

Examen  anatomique  d’un  cas  de  paralysie  générale 
post-traumatique.  —  MM.  VALLON  et  Laignel-Lavas- 
TiNË  apportent  les  centres  nerveux  d’un  malade  qui  a 
succombé  à  une  paralysie  générale  progressive.  Ce  sujet 
avait  reçu  en  1907  un  coup  de  pied  de  cheval  sur  le  frontal 
du  côté  gauche.  Après  perte  de  connaissance  de  plusieurs 
heures,  il  avait  eu  des  maux  de  tête,  du  scotoine  scin¬ 
tillant  et  de  l’affaiblissement  de  l’ouïe,  puis  des  troubles 
intellectuels  et  de  l’embarras  de  la  parole. 

A  l’autopsie,  les  deux  lobes  frontaux  sont  atrophiés, 
mais,  contrairement  à  l’attente,  le  droit  l’est  plus  que 
le  gauche.  Les  lésions  sont  diffuses,  ce  sont  celles  de  la 
méningo-encéphalite  chronique  la  plus  typique.  La 
seule  différence  entre  les  deux  côtés  est  l’existence  d’un 
peu  d’infiltration  pigmentaire  dans  les  gaines  périvascu¬ 
laires  du  lobe  frontal  gauche. 

I.e  traumatisme  a  joué  un  rôle,  mais  il  ne  peut  à  lui 
seul  être  responsable  de  la  maladie. 

P.  Camus. 
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LES  ARYTHMIES 


Par  le  VAQUEZ 
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Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


RELIURE  PARIS  MEDICAL 

Nous  avons  fait  établir,  sur  la  demande 
de  nombreux  abonnés,  une  reliure  mobile 
pour  conserver  les  numéros  de  Paris 
Médical  au  fur  et  à  mesure  de  la  publi¬ 
cation.  Cette  reliure,  d’un  modèle  très 
pratique  et  très  simple,  est  à  la  disposition 
des  abonnés  au  prix  de  Trois  francs 
cinquante  centimes (enwz/rafzco pour 
la  France). 

(Pour  t'Étranger,  Joinüro  lo  prix  d'un  colts  postal  3  kllosi. 


GOUTTE  GRAVELLE 

ARTÉRIO-SCLÉROSE 


.-.  lAMPF  ELECTRIQUE  pour  le  bureau 

Mdu  médecin,  se  tourne  dans 
toutes  les  positions,  se  bran¬ 
che  sur  le  secteur  urbain 
110  ou  120  volts. 

^  Prix  25  1“  franco,  -é) 
Ch.  LOREAuT*’^' Rue  Abel  PARIS.  Xlb.  Télèp  341-85. 


LACTOLAXINE  FYOAU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 
P  ^  -  immédiatement  la  CONSTIPATION  chrontpe  on 

tf  UDDa  miv  accldciitelle,  les  Intoxications  gastro-intestinales,  Fermen- 
*  *  tâtions  putrides.  Perturbations  hépatiques  et  biliaires. 

sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
l\vlwimt  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

1  é  3  comprimés  par  jour.  —  2*50  la  Imite  de  36  comprimés. 

Littératureet  Echantillons  ;  LABORATOIRES  BlOLOGIBUES  de  A.PÂRI8 

X,  Rue  de  Cbâteaudun—BB,  Rue  Lufayette,  PARIS.  —  Téléph.  122-S5. 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  DE  MÉDECINE  DE  LONDRES 
SECTWH  DE  DEDMATOLOGIE 

La  prophylaxie  des  maladies  vénériennes.  La  syphilis, 
danger  social. 

On  entend  les  rapports  de  MM.  Blaschko  (de  Berlin), 
Gaucher  et  Gougerot  (de  Paris),  du  major  French  et 
du  professeur  Finger  (de  Vienne). 

Après  discussion,  le  Congrès  vote  la  motion  suivante  : 

«  Profondément  touché  par  les  ravages  causés  par  la 
syphilis  dans  la  sauté  publique  et  déplorant  l’ineiïicacité 
des  moyens  actuellement  existants  pour  combattre  sa 
propagation,  le  Congrès  international  de  médecine  appelle 
l’attention  des  gouvernements  de  tous  les  pays  repré¬ 
sentés  pour  instituer  un  système  de  déclaration  confiden¬ 
tielle  de  la  maladie  à  une  Commission  sanitaire  partout 
où  ce  système  de  déclaration  n’existc  pas  encore.  » 

Le  traitement  de  la  syphilis  par  le  Salvarsan. 

M.  le  professeur  Ehrlich  (de  Francfort)  a  traité  dans 
l’attention  générale  ce  sujet  d’actualité.  Après  avoir 
étudié  le  606  au  point  de  vue  chimique,  il  montre  que 
le  Salvarsan  n’a  pas  d’action  neurotrope.  Ullmann  a 
constaté  qu’après  l’injection  de  Salvarsan  à  des  lapins, 
le  cerveau  et  le  système  nerveux  ne  contenaient  que  des 
quantités  minimes  d’arsenic,  bien  inférieures  à  celles  qu’on 
trouve  après  administration  de  préparations  arsenicales 
anorganiques.  Habituellement  le  cerveau  ne  renferme 
pas  d’arsenic. 

Quant  aux  réactions  fébriles,  Ehrlich  estime  qu’il 
faut  invoqiier  des  fautes  de  technique  (eau,  verre),  le 
plus  souvent  la  fièvre  est  due  au  fait  que  l’on  injecte  le 
Salvarsan  en  pleine  période  roséolique,  l’organisme 
étant  saturé  de  spirochètes.  La  réaction  fébrile  est  une 
conséquence  de  la  destruction  des  spirochètes  et  de  la 
mise  en  liberté  de  leurs  toxines.  Un  traitement  mercuriel 
préliminaire  peut  empêclicr  l’apparition  de  la  fièvre 
qui  ne  se  reproduit  plus  lors  des  injections  ultérieures  de 
Salvarsan. 

Quant  aux  neuro-récidives,  ce  sont  des  récidives  syphili¬ 
tiques,  opinion  admise  par  la  plupart  des  auteurs  ; 
Finger  qui  a  soutenu  leur  origine  toxique  pense  actuel¬ 
lement  que  dans  la  plupart  des  cas  il  s’agit  de  syphilis 
cérébrale.  Une  insuffisance  de  traitement  par  le  Salvarsan 
en  est  la  cause. 

Les  cas  de  mort  par  le  Salvarsan  ont  été  récemment 
rassemblés  par  Miskdjian  qui  en  a  réuni  167  cas  ;  mais 
il  n’y  en  a  que  164,  3  cas  ayant  été  comptés  deux  fois.  Sur 
ces  164  cas,  51  doivent  être  éliminés,  car  la  mort  n’est 
pas  directement  en  rapport  avec  le  Salvarsan  ;  ig  autres 
cas  comprennent  des  malades  atteints  d’autres  maladies 
ou  chez  lesquels  le  Salvarsan  était  contre-indiqué.  Dans 
94  cas  on  petit  admettre  que  le  Salvarsan  a  causé  la  mort. 
Or  ce  chiffre  est  faible  en  comparaison  des  deux  ou  trois 
millions  d’injections  qui  ont  été  faites,  il  est  bien  inférieur 
aux  morts  par  chloroforme  qui  se  chiffrent  par  300  ou  400 
pour  un  million  d’anesthésies.  Il  existe  aussi  des  morts 
par  le  mercure,  souvent  non  publiées.  En  1911,  Ehrlich  a 
eu  connaissance  de  5  cas  de  mort  par  le  mercure  non 
publiés  et  dans  un  seul  hôpital  de  Berlin. 

Certes,  le  Salvarsan  présente  des  dangers  dans  les 
lésions  inflammatoires  du  système  nerveux  central.  Les 
manifestations  nerveuses  qu’on  note  dans  ces  cas  doivent 
être  rapprochées  de  la  réaction  cutanée  de  Herxheimer. 
De  même,  dans  les  troubles  du  nerf  auditif. 

Si  l’on  considère  le  chancre  et  la  paralysie  générale 


comme  le  commencement  et  la  fin  des  manifestations 
possibles  de  la  syphilis,  Ehrlich  pense  que  le  Salvarsan 
peut  effectuer  une  stérilisation  complète  dans  le  premier  cas 
et  peut  amener  una  amélioration  considérable  dans  le 
second. 

Pour  M.  le  professeur  Neisser  (de  Breslau),le  Salvarsan 
est  un  médicament  tréiionémicide  plus  intense  et  plus 
rapide  que  le  mercure  ;  c’est  le  remède  souverain  dans 
tous  les  cas  de  syphilis  récente  et  un  traitement  abortif 
peut  être  tenté  avec  succès,  à  condition  d’agir  vite  et  à 
dose  suffisante  ;  une  guérison  partielle  de  la  syphilis  par 
un  traitement  salvarsanique  insuffisant  est  dangereuse, 
car  elle  laisse  intacts  dans  l’organisme  des  foyers  de  para¬ 
sites,  d’où  récidives  et  en  particulier  des  récidives  ner¬ 
veuses  ;  ce  n’est  pas  le  Salvarsan  qui  est  neurotrope,  mais 
le  virus  syphilitique. 

Le  professeur  Neisser  associe  le  mercure  au  Salvarsan 
avant,  ou  en  même  temps  que  lui.  La  dose  totale  de 
Salvarsan  à  employer  pour  une  cure  est  chez  l’homme  de 
2B'',5  à  3  grammes  et  chez  la  femme  de  2  grammes.  Dans 
les  lésions  du  système  nerveux,  ou  atteindra  5  à  6  grammes 
car  plutôt  pas  de  Salvarsan  que  des  doses  insuffisantes. 
On  commencera  par  de  petites  doses  oBr,io  à  ob'',20  et  l’on 
montera  jusqu’à  08'',50  à  oer,6o. 

Le  professeur  Neisser  demeure  un  partisan  convaincu 
du  Salvarsan,  jjarce  qu’il  a  la  conviction  que  le  Salvarsan 
constitue  un  inappréciable  progrès  dans  le  traitement  de 
la  syijhilis  ;  le  mercure  seul  ne  peut  en  aucun  cas  donner 
les  résultats  obtenus  avec  le  Salvarsan. 

MM.  Gibbard  et  Harrisson  (de  Londres),  médecins 
militaires,  rapportent  leurs  observations  sur  le  traite¬ 
ment  de  la  syphilis  par  le  606  dans  l’armée  anglaise.  Les 
meilleurs  résultats  furent  obtenus  avec  trois  injections 
intraveineuses  de  Salvarsan  et  dix  injections  intra¬ 
musculaires  de  mercure  pendant  dix  semaines. 

Grâce  à  l’emploi  du  606  dans  l’armée,  on  peut  épargner 
annuellement  70  à  80.000  journées  d'hôpital,  économie 
équivalente  au  coût  d’entretien  d’un  bataillon  d’infan¬ 
terie  à  l’hôpital  pendant  trois  mois. 

M.  Wassermann  (de  Berlin)  a  constaté  par  les  recher¬ 
ches  faites  dans  sou  laboratoire  qu’avant  le  606,  il 
était  rare  de  voir  un  traitement  antispécifique  agir  sur 
la  séro-réaction.  Depuis  le  Salvarsan,  il  est  facile  de 
transformer  une  réaction  positive  en  négative,  surtout 
au  début  de  la  syijhilis  ;  plus  tard  les  spirochètes  sont  en 
quelque  sorte  adaptés  à  l’organisme  et  il  est  parfois  diffi¬ 
cile  de  rendre  la  réaction  négative.  La  réaction  a  une 
grande  valeur  au  point  de  vue  du  pronostic,  car  elle  indique 
si  l’organisme  contient  encore  des  parasites  ;  si  la  réac¬ 
tion  est  négative,  l’organisme  est  stérilisé. 

La  réaction  sera  recherchée  non  seulement  dans  le 
sang,  mais  aussi  dans  le  liquide  céphalo-rachidien,  car 
il  est  des  cas  où  la  réaction  du  liquide  céphalo-rachidien 
est  positive,  alors  que  celle  du  sang  demeure  négative, 
sans  qu’il  existe  des  symptômes  nerveux  apparents. 
Cette  réaction  du  liquide  céphalo-rachidien  sera  recherchée 
dans  la  syphilis,  à  tous  les  stades,  car  on  a  signalé  des 
lésions  méningées  dès  le  début  de  la  maladie. 

MM.  Vennin  (du  ’Val-de-Grâce),  Malcolm,  Morris  et 
Mc  Connac  (de  Londres).  Mc  Denagh  (de  Londres), 
Hallopeau  (de  Paris)  prennent  ensuite  la  parole. 

Puis  M.  Lévy-Bmg  relate  les  résultats  de  son  expé¬ 
rience  personnelle.  Il  a  choisi  une  dizaine  de  chancres  très 
récents,  chez  des  malades  dont  la  séro-réaction  était 
encore  négative  (datant  de  trois  jours,  cinq  jours,  six 
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/  Maladies  des  Voies  respiratoires, Phtisie, etc.etc. 

GOUTTES  LIVONIENNES 

deTROUETTE  PERRET 


TROUETTE-PERRET 


«^^^OSOIE,  eOUDEON et  BAimE de  TOLV) 

ROUEÜËMS  ilue_des  ImmeuMes ïndiistrielsMI^  -  ! 

Contre  ;  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES  K 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES ''' 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  et& 

SOSB  U07ENNB  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3*'-  LE  FLACON 


TROUETTE,  15,  Rue  des  ImmeuJjtes-lnüustriels,  Paris.  Vente  réglementÉe  laissant  aux  Pharmaciens  un  bÉnÉfice  normal. 


mmMm 


TSOITETTE-FEïtllET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  D’OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  dsiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILURDS,  «•. 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  &  soupe,  deux  ou  plusieurs 
iois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Bxoite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  oat  elle  est  &  la  fois  alimentaire  et  peptogéne. 
•.  Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


Ne  doit  Jamais  |  NI  DANS  DU  BOUILLON  i  qui, lui  donnent  un 


I  NI  DANS  DU  POTAGE 


E.  TROUETTE,  16,  Bue  des  Immeubles-Zadusiriels,  PA.B18. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normgi. 
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REVUE  DES  CONGRÈS  {Suite) 


jours,  sept  jours,  huit  jours,  quatorze  et  quinze  jours) 
et  a  tenté  la  stérilisation  par  le  606. 

Or,  tous  les  malades  de  M.  I<évy-Bing,  sauf  trois,  ont 
présenté  des  accidents  secondaires  et  ces  accidents  ont  été 
particulièrement  graves  et  généralisés.  Les  accidents  ont 
apparu  sept  jours  après  le  traitement  dans  un  cas.  trois 
semaines  dans  un  autre,  un  mois,  un  mois  et  demi,  deux 
mois  et  cinq  mois  dans  les  antres  cas.  Les  trois  malades 
qui  n’ont  pas  présenté  de  manifestation  syphilitique,  ont 
eu  im  Wassermann  qui  de  négatif  est  devenu  positif. 
L’auteur  pense  donc  qu’il  est  extraordinairement  dif¬ 
ficile,  pour  ne  pas  dire  impossible,  de  stériliser  la  sj'phi- 
lis,  même  si  l’on  attaque  l’infection  dès  le  début  de  son 
évolution. 

Ces  déclarations  n'ont  pas  paru  rallier  ropinioii  de 
la  majorité  et  en  particulier  M.  le  professeur  Jadassohn 
(de  Berne)  a  déclaré  que  les  cas  rapportés  par  Lévy- 
Bing  constituaient  une  exception  ;  pour  sa  part,  il  a 
toujours  observé  la  guérison  par  le  traitement  précoce 
et  le  traitement  associé  du  Salvarsan  et  du  mercure  lui 
a  donné  les  meilleurs  résultats.  Il  a  d’ailleurs  été  l’un 
des  premiers  â  préconiser  les  faibles  doses  au  début  (o,  10), 
afin  de  voir  si  l’organisme  est  sensible  à  l’arsenic,  surtout 
à  la  période  secondaire.  Il  n’a  jamais  eu  de  morts,  mais 
beaucoup  de  neurorécidives,  par  suite  de  l’insuffisance 
des  doses  injectées. 

M.  Schreiber  (de  Jlagdebourg)  montre  que  le  Sal- 
varsaii  n’est  pas  plus  toxique  que  le  virus  syphilitique  ; 
sur  7  000  cas  il  n’a  eu  que  3  morts  (un  alcoolique,  un 
paralytique  général,  le  troisième  malade  est  mort 
de  pneumonie). 

Le  Salvarsan  n’est  pas  nocif  pour  le  système  nerveux  ; 
mais  guérit  les  accidents  nerveux  de  la  syphilis.  Schreiber 
a  eu  dix  cas  de  neuro-récidive  au  début,  par  suite  de 
doses  insuffisantes.  Maintenant  il  se  sert  de  néo-Salvarsan 
trois  fois  moins  toxique  que  le  606. 

On  l’a  employé  depuis  deux  ans  à  Magdebourg  poul¬ 
ies  prostituées  et  le  chiffre  des  journées  de  traitement 
a  diminué  de  moitié.  Un  grand  nombre  de  femmes  se 
sont  même  présentées  spontanément  à  l’examen  :  la 
réaction  de  Wasserniann  s’est  montrée  négative  au  bout 
de  deux  ans  dans  55  p.  100  des  cas.  Schreiber  pense  que 
les  meilleurs  résultats  s’obtiennent  par  l’association  du 
mercure  et  du  Salvarsan. 

[T  M.  le  professeur  Hata  (de  Tokio)  a  rassemblé 
166  cas  étudiés  avec  soin  dans  les  hôpitaux  dn  Japon, 
jamais  il  n’a  vu  de  récidives  à  la  période  primaire  ;  il  a  eu 
■5  récidives  sur  46  cas  de  syphilis  secondaire  et  13  rechutes 
sur  104  cas  de  syphilis  tertiaire. 

Il  a  employé  également  le  Salvarsan  dans  mxe  affection 
fréquente  au  Japon  et  causée  par  la  morsure  des  rats 
(rat  bite  fever)  ;  15  cas  sur  16  ont  complètement  guéri 
après  une  seule  injection  et  le  seizième  a  cédé  à  une 
deuxième  injection.  Hata  n’a  jamais  eu  de  décès  ;  les 
récidives  sont  dues  à  une  insuffisance  de  traitement. 

Vaccinothérapie  des  maladies  de  la  peau. 
Aprèsles  rapports  des  professeurs  Gilchrist  (de  Baltimore) 
et  A.  Whitfield  (de  Londres),  M.  Lassueur  (de  Lau¬ 
sanne)  expose  le  résultat  de  ses  observations,  basé  sur 
200  cas  et  plus  de  i  000  injections  de  vaccins  de  Wright 
dans  la  furonculose,  les  folliculites  et  l’acné  pustuleuse. 

M.  Mac  Leod  (de  Londres)  n’a  pas  été  très  satisfait 
des  résultats  qu’il  a  obtenus  avec  les  vaccins  dans  le  trai¬ 
tement  des  dermatoses.  Dans  les  infections  staphj-lo- 
cocciques  aiguës,  les  vaccins  autogènes  et  même  les 
stock-vaccins  donnent  les  meilleurs  résultats  ;  les  résul¬ 


tats  ont  été  surtout  favorables  daus  l’aciié  pustuleuse, 
mais  les  rechutes  sont  habituelles. 

Dans  les  lésions  tuberculeuses  de  la  peau,  la  tubereu- 
linothérapie  ne  donne  que  des  résultats  incertains  et 
déeevants. 

SECr/Off  D’UROLOGIE 

Le  professeur  Krummel  de  Hambourg  a  lu  un  rapport 
sur  les  affections  malignes  de  la  prostate. 

Il  a  montré  que  grâce  à  une  intei'vention  précoce,  le 
pronostic  de  cette  affection  s’était  singulièrement  amé¬ 
lioré,  puisqu’on  a  vu  s’écouler  jusqu’à  neuf  années  sans 

M.  Huch  H.  Young,  professeur  adjoint  de  chirurgie 
urologique  à  Jolm  Hopkins  University  (Baltimore),  étu¬ 
die  en  détail  12  cas  précoces  de  carcinome  et  relate  10  cas, 
avec  trois  guérisons  radicales  (un  à  cinq  ans)  de  petits 
nodides  cancéreux,  complètement  enlevés  par  des  opé¬ 
rations  moins  radicales,  et  46  carcinomes  étendus  opérés 
par  la  prostatectomie  périnéale  conservatrice,  avec 
65  p.  100  de  soulagement  permanent  de  l’obstruction 
et  2  décès  seulement. 

t^MM.  Wildbolz  (de  Berne),  puis  M.  Gayet  (de  Lyon) 
montrent  qn’il  est  possible  de  tenter  la  cure  radicale  du 
carcinome  prostatique  ;  il  faut  chercher  à  opérer  lorsque 
le  mal  est  encore  localisé,  et  faire  des  exérèses  largement 
an  delà  des  limites  d’envahissement.  La  plupart  des 
malades  sont  envoyés  trop  tard  au  chirurgien  ;  mieux 
vaut  alors  ne  pas  les  opérer. 

M.  Franz  Weisz  (de  Budapest)  constate  la  diffi¬ 
culté  du  diagnostic  au  début. 

M.  Pasteau  est  d’avis  que  le  radium  a  sur  le  cancer 
de  la  prostate  une  action  certaine.  On  peut,  par  son 
action,  réduire  de  telle  façon  une  prostate  primitivement 
inopérable,  qu’une  prostatectomie  peut  être  faite  sans 
danger. 

Diagnostic  du  traitement  de  la  tuberculose  rénale 
au  premier  stade. 

Contrairement  à  M.  le  professeur  Rochet  (de  Lyon). 
M.  Wildbolz  (de  Berne)  estime  que  le  traitement  con¬ 
servateur  de  la  tuberculose  rénale  n’a  pas  donné  de  meil¬ 
leurs  résultats  pour  les  cas  précoces  que  pour  les  cas 
avancés.  Seule,  la  néphrectomie  donne  des  chances 
réelles  au  malade  de  guérir  de  sa  tuberculose  rénale 
intiale.  Les  12  cas  précoces  que  l’orateur  a  opérés  ont 
tous  guéri. 

Diagnostic  et  traitement  des  infections  des  voies  uri¬ 
naires  d’origine  liémutogène.  —  M.  le  professeur  G.  Emer¬ 
son  Brewer  (de  New- York),  rapporteur  et  le  professeur 
Rowsing  (Copenhague)  se  basèrent  surtout  sur  la  nature 
de  l’agent  infectieux  (colibacille  ou  microcoque  pj’o- 
gène)  pour  établir  un  pronostic  ou  un  traitement,  le 
colibacille  étant  moins  nocif  et  nécessitant  moins  fré¬ 
quemment  l’intervention. 

Le  professeur  Rowsing  protesta  en  particulier  contre 
l’emploi  inconsidéré  du  collargol  pour  la  pyélographie  ou 
le  lavage  du  rein  pelvien  et  les  urologistes  sont  certai¬ 
nement  responsables  d’mi  certain  nombre  de  cas  de  mort. 
SECTION  DE  RHINO-LARYNGOLOGIE 
Progrès  récents  des  méthodes  endoscopiques. 

MM.  les  professeurs  Chevalier  Jackson  (de  Pittsburg, 
U.  S.  A,)  et  Kilian  (de  Berlin)  lisent  leur  rapport  sur  les 
récents  progrès  des  méthodes  endoscopiques  appliquées 
au  larynx,  à  la  trachée,  aux  bronches,  à  l’œsophage,  à 
l’estomac. 
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SANTAL  MON ALF 


AU  BLEU  DE  METHYLENE 


BON  POUR  UNE  ÉPREUVE  DE  COROT 

offerte  gracieusement  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 

Cette  épreuve  sera  remise  gratuitement  à  tout  porteur  de  ce  bon  par  Les  Arts  Graphiques,  3,  rue  Diderot, 
à  Vincennes.  Nos  lecteurs  de  province  et  de  l’étranger  n’auront  qu’à  adresser  ce  bon,  aux  Arts  Graphiques, 
3,  rue  Diderot,  à  Vincennes,  qui  ne  réclameront  que  les  frais  de  port. 


HÉMORRAGIES 

HÉMORROÏDES 

VARICES 

PHLÉBITES 


CONGESTIONS  VEINEUSES 


FIBROMES 

MÉNOPAUSE 

DYSMÉNORRHÉE 

VARICOCÈLES 


HAMAMELINE  ROYA 


ÉCHANTILLONS  AUX  rÉDECINS 


LA  •BOUILLIE  MALT  OSEE 


prépare  instantanément  aVee 


L’ALIMENT  RHEASE  du  D"  Bombart 

Etablissements  du  Dr  DOMDART,  à  Sotesmes  (Nord),  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies. 


LIQUEUR 


D.O.A^. 


BENEDICTINE 


_ CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE _ 

VOYAGES  à  Itinéraires  Facultatifs 

de  France  en  Algérie,  en  Tunisie,  en  Corse  et  aux  Échelles  du  Levant 


Carnets  individuels  ou  collectifs,  l'S 

parcours  sur  les  réseaux  mélropolitains,  déparleincntaux  (rcs( 
desservies  par  la  C‘»  Générale  Transatlantique,  par  la  C‘"  de 


>0  et  3°  classes,  délivrés  pour  voyages  pouvant  comporter  des 
m  de  la  Corse),  algériens  et  tunisiens,  ainsi  que  sur  les  lignes  maritimes 
Navigation  mixte  (C*®  Touachc),  par  la  Société  Générale  de  Transports 


tvnisicns  ou  corses. 

Minimum  du  parcours  sur  les  réseaux  métropolitains  :  3oo  kilomètres. 

Les  parcours  maritimes  doivent  être  effectués  par  les  paquebots  de  l’une  seulement  des  Compagnies  de  navigation  participantes; 
ils  peuvent  cependant  être  effectués  à  la  fois  par  les  paquebots  de  la  C‘®  des  Messageries  maritimes  ou  de  la  C‘®  Marseillaise  de  Navigation  à 
vapeur  (Fraissinct  et  C'«)  et  par  ceux  de  l’une  quelconque  des  trois  autres  Compagnies  de  navigation. 

Valadité  :  oo  jours  ;  — 120  jours  lorsque  les  carnets  comprennent  des  parcours  sur  les  lignes  desservies  par  la  C‘®  des  Messageries 
maritimes.  Faculté  de  prolongation  moyennant  paiement  d'un  supplément. 

Arrêts  frcultatiis  dans  toutes  les  gares  du  parcours. 

Demander  les  carnets  cinq  jours  a  l’avance  à  la  gare  de  départ. 

Pendant  la  saison  d'hiver,  Paris  et  Marseille  sont  reliés  par  des  trains  rapides  et  de  luxe  composés  de  confortables  voilures.— 
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Ils  montrent  l’importance  qu’il  y  a  au  point  de  vue  du 
diagnostic  pour  un  laryngologiste  à  connaître  ces  mé¬ 
thodes  ;  mais  le  pr  Jackson  serait  d’avis  qu’im  ou  deux 
spécialistes  par  région  s’occupent  uniquement  de  cette 
partie  pour  acquérir  une  pratique  suiSsante  :  MM.  Wag- 
get  (de  Londres),  Skillera  (de  Philadelphie)  estiment 
que  tous  les  laryngologistes  doivent  être  capables  aussi 
bien  de  diagnostiquer  que  d’opérer  au  moyeu  de  ces 
méthodes. 

M.  le  professeur  Jackson  trouve  l’auesthésie  inutile 
chez  les  enfants  et  dans  les  107  derniers  cas  opérés  au- 
dessous  de  six  ans.  il  n’a  employé  ni  anesthésie  locale,  ni 
anesthésie  générale. 

InJications  opératoires  et  valeur  relative  de  ia  tonsiiio- 
tomie  et  de  ia  tonsiliectomie. 

M.  Burger  (d’Amsterdam)  préconise  les  méthodes 
conservatrices  et  ne  pratique  que  la  tonsillotomie  chez 
les  enfants  ;  cependant  chez  les  adultes,  l’opération 
complète  est  nécessaire,  dans  l’angine'  à  répétition,  la 
tuberculose  ou  l’affection  maligne. 

M.  Goodall  (de  Boston,  U.  S.  A.)  préconise  au 
contraire  la  tonsillectomie,  et  chez  l’enfant  ne  touche  pas 
à  l’amygdale,  si  elle  n’est  pas  malade  et  si  elle  ne  cause 
aucun  trouble.  Chez  l’adulte,  il  pratique  l’énucléation. 

Chez  les  chanteurs,  il  pense  que  si  la  voix  est  formée, 
il  faut  faire  la  tonsillectomie,  sinon,  la  tonsillotomie. 

Communications  diverses. 

M.  le  professeur  Moure  (de  Bordeaux)  parle  des  suites 
opératoires  des  sinusites.  Il  croit  qu’après  l’opération 
les  cavités  S’oblitèrent.  D’après  des  expériences  faites 
sur  des  chats  et  des  chiens  ce  traitement  par  l’ouverture 
spontanée  laisse  toujours  une  cavité  ouverte  à  la  réin- 
fectiou. 

MM.  les  Pr  Hirsch  (de  Vienne)  et  Cushing  (de  Boston) 
lisent  une  comimmication  sur  le  traitement  chirurgical 
des  affections  du  corps  pituitaire. 

SECTION  D'OTOLOGIE 

^  Les  méthodes  et  ies  résultats  du  traitement  des  maladies 
de  ia  gorge,  du  nez  et  de  i’oreiile  par  le  Salvarsan  et 
les  autres  composés  arsenicaux.  — ■  Pour  M.  A.  Cas- 
tex  (de  Paris),  l’emploi  de  ces  produits  arsenicaux  paraît 
d’mie  importance  médiocre  en  oto-rhino-laryngologie. 

Pour  M.  le  P'  P.  Gerber  (de  Kœnigsberg),  au  con¬ 
traire,  les  médicaments  à  base  d’arsenic  jouent  un  rôle 
de  premier  plan. 

La  pathologie  de  la  surdi-mutité.  —  M.  Alfred 
Denker  (de  Halle)  fait  une  démonstration  au  moyen 
de  projections  lumineuses  ;  il  montre  des  préparations 
des  .altérations  pathologiques  qu’on  rencontre  chez  des 
sourds-muets. 

M.  Holger  Mygind  (de  Copenhague)  a  examiné  l’os 
pétreux  chez  38  sourds-muets. 

Il  résume  sou  opinion  ainsi  ;  la  pathologie  de  la  surdi¬ 
mutité  est  la  pathologie  de  la  labyrinthite  infantile 
arrivée  à  sou  stade  terminal  et  causant  une  surdité 
durable. 

SECTION  DE  STOMATOLOGIE 

Sur  les  rapports  des  affections  dentaires  avec  la  santé 
publique.  —  M.  Harold  Williams  (de  Boston)  expose  la 
question,  puisM.  J.  Sim  Wallace  (de  Londres)  montre 
que  le  traitement  des  maladies  des  dents  est  coûteux 
et  son  utilité  est  temporaire.  Or  la  cure  préventive 


par  les  moyens  physiologiques  est  simple  et  non  coû- 
teuse.  La  méthode  physiologique  pour  prévenir  les 
affections  des  dents  a  amené  leur  diminution  partout  où 
elle  a  été  appliquée. 

Troubles  réflexes  et  fonctionnels  en  rapport  avec  les 
dents.  —  M.  Rousseau-Decelle  (de  Paris)  étudie 
les  différentes  irradiations  gingivo-dentaires  réflexo¬ 
gènes  et  leur  mode  d’action  qui  diffèrent  suivant  qu’elles 
sont  aiguës  ou  chroniques,  pulpaires  ou  alvéolaires.  Il 
passe  en  revue  les  diverses  répercussions,  sensorielles, 
cutanées,  glandulaires,  nerveuses,  viscérales  de  ces 
irritations,  en  insistant  particulièrement  sur  les  troubles 
cutanés.  M.  Rousseau-Decelle  termine  eu  exposant 
les  raisons  de  l’inconstance  et  de  la  variabilité  de  ces 
'  répercussions. 

Pour  M.  Baker  (de  Dublin)  si  l’on  a  admis  que  les 
maladies  des  dents  pouvaient  causer  des  désordres  dans 
d’autres  parties  du  corps,  ce  rôle  de  l’irritation  dentaire 
a  été  exagéré. 

SECTION  0- HYGIÈNE  ET  DE  MÉDECINE  PRÉVENTIVE 

Effets  des  poussières  industrielles  dans  la  production 
des  affections  bronchopulmonaires.  —  Prenant  l’expres¬ 
sion  de  pneumokonioses  professionnelles  dans  son  sens  le 
plus  large,  MM.  F.  Heim  et  E.  Agasse-Lafont  entendent 
sous  ce  nom  non  seulement  les  maladies  de  l’appareil 
respiratoire,  constituant  des  entités  morbides  nettement 
déterminées,  mais  encore  toutes  les  manifestations, 
minimes  ou  graves,  aiguës  ou  chroniques,  qui  permettent 
d’affirmer,  soit  pendant  la  vie  un  fonctionnement  anor¬ 
mal  et  défectueux  de  cet  appareil,  soit,  lors  des  vérifi¬ 
cations  anatomiques,  des  altérations  plus  ou  moins  pro¬ 
fondes  :  maladies  et  lésions  pour  la  production  des¬ 
quelles  la  pénétration  de  poussières  (du  fait  de  l’exer¬ 
cice  de  la  profession)  paraît  devoir  être  plus  ou  moins 
directement  incriminée. 

Toutes  ces  questions  appellent  de  nouvelles  et  nom¬ 
breuses  recherches  expérimentales  et  cliniques. 

Le  rôle  de  ia  poussière  dans  la  production  des  maladies 
des  poumons. 

M.  Edgar  L.  Collis  (de  Londres),  inspecteur  médi¬ 
cal  des  factoreries,  rapporteur,  résuinc  de  nombreuses 
recherches  dont  on  trouve  le  compte  rendu  dans  les  publi¬ 
cations  administratives,  sur  les  effets  produits  par  les 
poussières.  Il  conclut  que  les  poussières  sont  nuisibles 
eu  proportion  de  l’écart  de  leur  composition  chimique 
avec  celle  du  corps  humain  ;  que  les  poussières  qui  con¬ 
tiennent  de  la  silice  libre  à  l’état  cristallin  sont  en  rela¬ 
tion  évidente  avec  le  développement  de  la  phtisie  pul¬ 
monaire,  qui  augmente  en  proportion  de  la  quantité 
de  silice  inspirée. 

M.  Angus  Macdonald  (de  Kingston,  Jamaïque),  bien 
que  pratiquant  depuis  fort  longtemps  dans  un  district 
de  houillères,  n’a  jamais  vu  un  cas  de  phtisie  des  mineurs. 

Au  contraire,  M.  Price  (de  Niagara  Falls,  U.  S.  A.) 
a  constaté  que,  dans  la  ville  où  il  exerce,  la  mortalité  par 
tuberculose  est  plus  élevée  que  dans  n’importe  quelle 
ville  d’Amérique,  la  plus  grande  partie  de  la  population 
travaillant  dans  des  usines  qui  fabriquent  du  graphite, 
du  carborandum,  etc.,  et  dans  lesquelles  il  y  a  beaucoup 
de  poussières. 

De  même  M.  Barwise  (de  Derbyshire)  expose  que 
dans  son  district  la  mortalité  par  tuberculose  est  de  13,7 
pour  i.ooo  chez  les  ouvriers  qui  travaillent  les  meulas, 
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de  1,52  pour  i.ooo  chez  les  ouvriers  qui  travaillent  le 
calcaire  et  de  0,68  pour  i.ooo  chez  les  mineurs  de  charbon. 

Etiologie,  prophyiaxie  et  traitement  des  troubles 
de  ia  vue  chez  les  écoliers. 

M;  R.  Possek  (de  Graz)  croit  que  la  cause  la  plus  fré¬ 
quente  des  troubles  de  la  vue  observés  chez  les  écoliers 
est  la  myopie,  se  développant  à  l’occasion  du  travail 
exécuté  de  trop  près  pendant  certains  moments  du 
séjour  à  l’école.  D’après  les  recherches  de  Devinsohn, 
que  M.  Possek  a  contrôlées,  c’est  l’inclinaison  de  la  tête 
qui  fait  que  les  3'eux,  obéissant  aux  lois  de  la  pesanteur, 
subissent  une  dissociation  des  couches  profondes  du  glol.e 
oculaire.  Il  faut  donc  interdire  tout  ce  qui  peut  entraîner 
une  inclinaison  de  la  tête. 

SECTION  DE  MEDECINE  LÉGALE 

La  mortalité  infantile  dans  ses  rapports  avec  la 
médecine  légale. 

M.  le  Pr  Strassmann  croit  qu’une  alimentation  vicieuse 
du  nourrisson  pourrait,  en  cas  d’instruction  suffisante, 
être  l’objet  de  poursuites  pour  homicide  par  imprudence, 
bien  qu’en  présence  des  points  de  vue  défectueux  répan¬ 
dus  au  sujet  du  régime  des  enfants,  on  ne  puisse  guère 
prendre  en  considération  que  les  fautes  graves.  Au  même 
point  de  vue,  ce  serait  une  erreur  de  faire  un  grief  de  la 
cessation  de  l’allaitement  au  sein. 

Alcool  et  dégénérescence.  —  M.  Benno  Laquer  (de 
Wiesbaden),  montre  les  efforts  faits  en  Allemagne  pour 
combattre  l’alcoolisme.  Ce  qui  importe  à  un  pays,  c’est 
d’avoir  la  qualité  de  la  population  plutôt  que  la  simple 
quantité  ;  l’alcool  est  le  principal  facteur  de  diminution 
dans  la  qualité  de  la  race. 

M.  Saleeby  a  soumis  des  cobayes  à  des  inhalations 
de  vapeur  d’alcool,  et  il  a  constaté  que  les  cellules  des 
glandes  testiculaires  et  ovariennes  étaient  toujours  tou¬ 
chées  et  plus  touchées  que  les  cellules  des  autres  paren¬ 
chymes. 

De  l’organisation  et  de  l’enseignement  de  la  médecine 
légale.  Construction,  aménagement,  outillage  d’un  institut 
médico-légal.  —  M.  Laugger  (de  Zurich),  et  M.  le  pro¬ 
fesseur  Thoinot  (de  Paris) . 

La  mort  sous  l’anesthésie.  —  M.  Spilsbury  (de  Lon¬ 
dres)  d’après  104  cas  de  morts  sous  l’anesthésie  conclut  i 

Que  dans  la  majorité  des  cas  étiquetés  «  mort  sous 
l’anesthésie  »  on  trouvait  une  lésion  grave  résultant  de  la 
maladie,  ou  d’accident,  lésion  qui  avait  joué  probable¬ 
ment  le  rôle  principal  dans  la  mort. 

Que  la  dégénérescence  du  muscle  cardiaque  est  la  condi¬ 
tion  la  plus  mauvaise  pour  administrer  im  anesthésique.. 

Qu’étant  donné  le  nombre  formidable  et  toujours  crois¬ 
sant  des  anesthésies  pratiquées,  le  nombre  des  morts  dus 
à  l’anesthésie  constitue  ime  proportion  négligeable. 

D’autres  communications  nombreuses  sont  faites  et 
la  section  vote  la  résolution  suivante  : 

«  La  section  de  médecine  légale  émet  le  vœu  que  la 
médecine  légale  fasse  l’objet  d’im  enseignement  qui  s’a¬ 
dressera  aux  étudiants  en  droit  et  aux  étudiants  en 
médecine,  que  les  coitrs  soient  obligatoires  pour  ces  deux 
classes  d’étudiants,  qu’ils  soient  suivis  d’un  examen  de 
uatiu-e  élémentaire  ;  que  ceux  qui  désirent  pratiquer  la 
médecine  légale  d’ime  façon  plus  ou  moins  exclusive  soient, 
après  examen,  forcés  de  suivre  des  cours  d’instruction 
pratique  portant  sur  les  vivants  et  les  morts,  soient  soumis 


à  un  examen  spécial  et  reçoivent  un  diplôme  spécial.» 

SECTION  DE  MÉDECINE  MILITAIRE  ET  NA  VALE 

La  question  de  la  vaccination  antityphoïdique  fut  traitée 
avec  ampleur. 

La  vaccination  antityphoïdique 
M.  PI.  Vincent,  après  l’iiistorique  de  la  vaccination 
l’étudie  au  point  de  vue  pratique. 

Il  relate  qu’à  Paimpol  et  à  Puy-l’lîvêque,  villes  éprou¬ 
vées  par  une  grave  épidémie,  le  nombre  total  des  vaccinés 
a  dépassé  700  ;  tous  les  vaccinés  ont  été  épargnés  par 
■la  fièvre  typhoïde.  C’est  la  première  fois,  en  France  ou  à 
V Etranger,  que  cette  méthode  a  été  employée  en  grand  comme 
moyen  prophylactique  exclusif,  pour  combattre  une  épidémie 
dans  la  population  civile. 

Lorsque  la  vaccination  est  instituée  en  masse  dans  ime 
localité,  au  début  ou  au  cours  d’une  épidémie,  elle  exerce 
une  véritable  action  d'arrêt  sur  celle-ci.  A  défaut  de  toute 
autre  mesure  prophylactique,  on  a  constaté  qu' après  quinze 
fours,  la  fièvre  typhoïde  a  disparu  brusquement,  ne  donnant 
plus  lieu,  lorsqu’elle  le  fait,  qu'à  des  atteintes  exception¬ 
nelles,  et  seulement  chez  les  non  vaccinés.  On  n’a  jamais  rien 
observé  qui  rappelle  la  «  phase  négative  ». 

D’après  un  «communiqué  officiel»  du  ministère  de  la 
Guerre  (France  militaire,  4  avril  1913),  «  étant  connues  la 
morbidité  et  la  mortalité  moyennes  par  fièvre  typhoïde 
dans  l’armée,  en  métropole,  Algérie-'l'unisie  et  au  Maroc, 
ou  peut  estimer  que  la  vaccination  antityphoïdique  a  éco¬ 
nomisé  au  pays  2.101  cas  de  fièvre  typhoïde  et  266  décès 
pendant  la  seule  aimée  1912». 

M.  William  Leishman,  est  resté  fidèle  à  la  technique 
qu’il  a  établie  il  y  a  six  ans  ;  il  donne  deux  doses  à  inter¬ 
valles  de  dix  jours,  la  première  contenant  500  millions  et  la 
seconde  un  milliard  de  bacilles  typhiques  morts.  La  réac¬ 
tion  est  d’habitude  très  modérée  et  ne  décourage  nulle¬ 
ment  les  soldats  de  recourir  volontairement  à  l’inocula¬ 
tion. 

Il  est  difficile  d’apprécier  exactement  la  durée  de 
l’immunité,  en  raison  surtout  des  changements  continuels 
dans  les  régiments  ;  néanmoins,  il  semble  que  dans  la 
majorité  des  cas  l’immunité  qui  persiste  deux  ans  après 
l’inoculation  est  à  peu  près  nulle  ;  passé  cette  période  de 
deux  ans,  l’individu  vacciné,  s’il  doit  être  exposé  de  nou¬ 
veau  au  danger  d’infection,  doit  être  réinoculé. 

M.  William  Leishman  montre  des  tableaux  indiquant 
la  diminution  considérable  de  la  mortalité  par  fièvre 
typhoïde  pour  les  troupes  de  l’Inde  depuis  qu’on  pratique 
la  vaccination  préventiye  ;  en  1912,  90  p.  100  des  soldats 
de  l’Inde  ont  été  inoculés. 

La  maladie  des  caissons.  —  M.  Mouliuier,  professeur 
à  l’École  navale  de  médecine  de  Bordeaux,  a  constaté 
que  la  réglementation  française  a  rendu  de  grands  servi¬ 
ces  à  l’industrie  ;  on  ne  constate  guère  plus  que  des 
malaises  et  presque  jamais  d’acidents  graves. 

La  même  question  est  traitée  par  M.  lo  chirurgien 
d’état-major  Stewart. 

L’approvisionnement  en  eau  potable  des  armées  en 
campagne  a  fait  l’objet  d’mi  rapport  de  M.  Zoltan  de 
Ajkay  (de  l’armée  hongroise).  Pour  lui,  l’ébullition 
paraît  jusqu’ici  le  seul  procédé  pratique. 

M.  Horrocks  (de  l’armée  britannique)  fait  au  contraire 
le  procès  des  appareils  à  stérilisation  de  l’eau  par  la  cha¬ 
leur,  et  préfère  la  purification  de  l’eau  par  les  agents 
chimiques. 
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LE  CONGRÈS  D’HYDROLOGIE  DE  MADRID 


A  peine  s’éteignaient  aux  fenêtres  de  Madrid  les 
lampions  allumés  en  l’honneur  du  Président  Poincaré,  les 
drapeaux  flottaient  encore  dans  le  hall  de  la  gare  du 
Nord,  quand  les  membres  du  congrès 
international  d’hydrologie  ont  débarqué 
dans  la  capitale  de  l’Espagne.  Une  atmos¬ 
phère  de  sympathie  nous  enveloppait 
et  donnait  à  la  réunion  un  charme  parti¬ 
culier.  Les  congressistes  étaient  nom¬ 
breux  :  six  cents  environ,  dont  beaucoup 
de  dames  qu’attirait  moins  la  science 
hydrologique  que  la  perspective  d’une 
promenade  en  Andalousie.  Les  commu¬ 
nications  annoncées  dépassaient  deux 
cents.  Tout  permettait  de  prédire  une 
réunion  brillante.  Elle  le  fut  en  effet.  La 
séance  d’ouverture  fut  présidée  par 
M.  Amalio  Gimeno,  ministre  de  la  Marine. 

A  quel  titre,  penserez-vous  ?  C’est  bien 
simple.  L’éminent  homme  d’Etat  fut  à 
scs  débuts  médecin  dans  une  station 
thermale.  Le  voici,  tenant  sous  son 
administration  les  mers  espagnoles.  jj,  Amalio  Gi 
N’est-ce  pas  encore  de  l’eau  minérale?  Il  de  la 

salua  en  fort  bons  termes  les  congressis¬ 
tes.  Le  professeur  Robin'J président  du  comité  perma¬ 
nent,  résuma  l’histoire  du  congrès  de  Madrid.  Ce  con¬ 
grès  eut  de  la  peine  à  voir  le  jour.  A  la  session  d’Alger, 
les  médecins  hydrologues 
avaient  accepté  l’invitâtlon 
de  la  ville  de  Budapest,  où  la 
réunion  devait  se  tenir  en 
1912,  mais'  le  congrès  inter¬ 
national  -de  physiothérapie, 
qui  a  une  section  d’hydro¬ 
logie,  choisit  pour  se  réunir 
à  Berlin  la  même  date,  et  la 
municipalité  hongroise  crai¬ 
gnant  que,  de  la  concur¬ 
rence  des  deux  congrès,  il 
résultât  un  échec,  se  déroba 
à  ses  engagements.  Madrid 
voulut  bien  recueillir  le  con¬ 
grès  dédaigné  par  la  Hongrie. 

Le  comité  permanent,  et 
surtout  son  président  et  son 
secrétaire  général,  le  profes¬ 
seur  Robin  et  le  D''  Bardet 
se  mirent  de  tout  cœur  à 
l’ouvrage,  aidés  par  le  secré¬ 
taire  général  de  Rosendo 
Castells,  mais  la  malchance 
s’acharnait  sur  la  réunion. 

Au  printemps,  rien  n’était 
prêt,  et  il  était  question  de  la 
renvoyer  d’un  an.  Le  syndi¬ 
cat  français  des  médecins 
des  stations  thermales  pro¬ 
testa.  Il  décida  que,  coûte 
que  coûte,  on  se  réunirait  à 
Madrid  en  Octobre,  et  nous 
y  voici  en  effet. 

Je  ne  dirai  pas  que  l’orga¬ 
nisation  ait  été  parfaite.  En 
Espagne,  on  ne  se  pique  pas 
de  prévoyance  ;  on  laisse 
venir  les  événements,  et  ou  Madkib.  —  Porte  principale 
compte  sur  la  providence 

pour  arranger  les  [difficultés,  s’il  s’eu  présente.  A  la 
veille^du  congrès,  ou  ne  savait  pas  où  il  se  réunirait. 
Mais  tout  le  monde,  Efpaguols  et  étrangers,  avait  la 


ferme  volonté  d’aboutir,  ou  s’est  mis  de  bon  cœur  à  la 
besogne,  et  en  somme  tout  a  très  bien  marché. 

J  e  ne  résumerai  pas,  ni  n’énumérerai  même  les  commu¬ 
nications  que  nous  entendîmes.  Il  y  eut  quelques  rapports 
fort  intéressants.  Je  signalerai,  de  MM.  G.  et  J.  Bardet  un 
travail  avec  une  documentation  expérimentale  très  impor¬ 
tante,  et  très  originale,  sur  les  métaux 
lourds  et  les  éléments  rares  dans  les  eaux 
minérales,  un  du  I)''  Piatot  (de  Bourbon 
Lancy)  sur  la  valeur  thérapeutique  des  gaz 
rares  et  des  émanations  radioactives  des 
eaux  minérales  ;  de  M.  Saliguat  (deVichy) 
sur  les  réactions  de  défense  de  l’organisme 
dans  leurs  rapports  avec  la  cure  thermale, 
de  M.  Ferras  (de  Ludion),  sur  les  syphi¬ 
litiques  aux  caur  minérales  françaises,  de 
M.  Mazeran  (de  Chûtelguyon)  sur  le  régi¬ 
me  alimentaire  pendant  la  cure  thermale, 
de  M.  Garrigou  (de  Toulouse),  sur  les 
origines  probables  des  eaux  thermo-miné¬ 
rales,  ieM.  Baudouin  (de  Paris),  sur  le 
traitement  hydrominéral  des  dermatoses, 
de  M.  Vidal  (de  Vichy)  sur  le  traitement 
des  maladies  des  pays  chauds  dans  les 
stations  thermales,  de  M.  Baradat  (de 
Cannes)  sur  V héliothérapie  en  France, 


clou  du  congrès  fut  1 

conférence  de  M.  Moureu  sur  les  gaz  rares  aes  eaux 
minérales.  On  sait  quels  importants  travaux  le  savant 
professeur  de  l’Ecole  de  pharmacie  a  consacrés  à 
l’étude  de  cette  question. 
Il  sut  les  exposer  avec  une 
clarté,  une  précision,  qui  les 
rendirent  intéressants  poul¬ 
ies  moins  initiés.  L’ampleur 
des  conclusions  qu’il  tira 
de  ses  recherches  suscita  un 
véritable  enthousiasme. 

Les  distractions  ne  furent 
pas  oubliées.  Promenade  à 
l’Escorial,  promenade  à  To¬ 
lède.  Le  congrès  fut  clôturé 
par  un  dîner  suîvi  de  danses 
et  de  chants  espagnols,  offert 
par  le  professeur  Robin  aux 
congressistes  et  à  leurs  fem¬ 
mes.  La  réunion  fut  char¬ 
mante,  et,  dans  les  toasts 
nombreux  qui  furent  portés 
au  dessert,  ou  rendit  pleine 
justice  au  président  du  co¬ 
mité  permanent,  qui,  depuis 
la  mort  de  Max  Durand 
Fardel,  créateur  des  congrès 
d’hydrologie,  est  l’âme  de 
leur  organisation,  et  qui 
par  son  activité,  son  dévoue¬ 
ment  à  l’hydrologie  fran¬ 
çaise,  en  a  assuré  le  cons¬ 
tant  succès. 


Suivant  la  tradition,  ou 
a  décidé  que  la  prochaine 
session  aurait  lieu  en  France 
dans  trois  ans.  Lyon  a 
été  choisi  comme  lieu  de 


de  la  Biblioihéquc  Nationale.  Ut  les  congressistes  se 

sâoarèrent,  les  uns  rentrant 
eu  France,  les  autres  profitant  de  leur  voyage  eu  Espa¬ 
gne,  pour  visiter  la  merveilleuse  Andalousie,  tous 
enchantés  de  leur  séjour  à  Madrid. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


La  gynécologie  de  Thomas  de 
Brabant.  —  Ferckki,,  Christ.  Die 
Gynâkologie  des  Thomas  von  Bra¬ 
bant.  Ein  Beitrag  sur  Kenntnis  der 
mittelalterlichen  Gynâkologie  und 
i h rcr  Quellen .  München ,  Ca rl  Hiikn, 
1912,  gr.  in-S°,  83  p.  21  planches 
en  fac-similé  dont  4  en  couleurs. 
[Alte  Meister  der  Medizin  und 
Natiirkunde,  hrsg.  von  Gustav 
Klein,  V]. 

La  collection  des  Aile  Meister  der 
Medizin  und  der  Naturkunde,  que 
publie  à  Munich  le  pr  Gustav  Klein, 
vient  de  s’enrichir  d’une  importante 
contribution  à  l’histoire  de  la  méde¬ 
cine  médiévale.  C’est  une  édition  de 
la  Gynécologie  de  'rhomas  de  Bra¬ 
bant,  due  à  la  plume  autorisée  du 
D'  Christoph  Ferckel  (de  l^eipzig). 

Thomas  de  Brabant,  plus  connu 
sous  le  nom  de  Thomas  de  Caii- 
timpré,  est  né  près  de  Bruxelles 
au  début  du  xiii»  siècle. 

Il  devint  chanoine  régulier  de 
l’ordre  de  Saint-Augustin  dans  l’ab¬ 
baye  de  Cantimpré,  près  de  Cambrai, 
et  vers  1232  entra  dans  l’ordre  de 
Saint- Dominique. 

Il  étudia'à  Cologne  sous  Albert  le 
Grand,  puis  à  Paris,  et  vint  ensuite 
à  Louvain  où  il  consacra  à  l’ensei¬ 
gnement  le  temps  que  lui  laissaient 
ses  fonctions  de  prieur  de  l’ordre 
des  Dominicains.  Il  mourut  en  1263 
suivant  les  uns,  en  1280  suivant 
d’autres.  Sou  instruction  était  fort 
étendue  et  il  lisait  les  auteurs 
grecs  dans  leur  langue  originale. 
Il  a  laissé  des  livres  hagio  graphiques 
et  un  traité  d’histoire  naturelle,  le 
De  naturis  rerum,  dont  le  succès  fut 
grand  au  moyen  âge,  mais  qui  ne 
nous  est  parvenu  que  sous  la  forme 
de  nombreux  manuscrits. 

Ce  que  le  D'  Christoph  Ferckel 
publie  sous  le  titre  de  Gynécologie 
de  'Phomas  de  Brabant  se  compose 
des  chapitres  XLV  {de  mamillis), 
LIX  {de  matrice),  LX  {de  virga 
genitali),  LXX  {de  hominis  semine), 
LXI  {de  imprœgnatione  mulieris), 
LXXII  {de  infusione  animœ  ratio- 
nalis  et  unde  anima),  LXXIII  {de 
virlule  nascitiva),  LXXIV  {de  partu 
et  arte  obstetricandï),  LXXV  {quot 
modis  nascuntur  pueri)  du  livre  lor 
du  De  naturis  rerum,  consacré  à 
l’anatomie  du  corps  humain. 

A  coup  sûr,  on  ne  trouve  guère 
de  vues  personnelles  dans  cette 
Gynécologie,  mais  les  encyclopé¬ 
distes  du  moyen  âge  ne  visent  pas 
à  l’originalité,  et  Thomas  de  Bra¬ 


bant  énumère  conscieusement  dans 
son  prologue  les  auteurs  dont  il 
il  s’est  servi,  auteurs  parmi  lesquels 
Aristote  tient  le  premier  rang. 
(M.  Christoph  Ferckel  fait  observer  à 
ce  propos  que  le  De  naturis  rerum 
fut  composé  vers  1230  et  terminé 
au  plus  tard  en  1240,  à  une  époque 
où  les  traductions  des  livres  d’Aris¬ 
tote  par  Michel  Scot  étaient  encore 
une  nouveauté). 

Toutefois  dans  les  chapitres  rela¬ 
tifs  à  la  gynécologie,  l’influence 
aristotélicienne  se  fait  assez  peu 
sentir.  C’est  à  Avicenne,  et  par  consé¬ 
quent  à  Galien,  que  sont  emprun¬ 
tées  les  théories  sur  les  rapports 
entre  le  sperme  masculin  et  le 
sperme  féminin,  les  considérations 
sur  les  organes  hématogènes  et  sper- 
matogènes  et  sur  la  puissance  régé¬ 
nératrice  de  ces  organes. 

Pour  son  embryologie,  qui  est 
également  d’inspiration  toute  galé¬ 
nique,  c’est  de  la  Philosophie  de 
Guillaume  de  Couches,  que  Thomas 
de  Brabant  s’est  surtout  servi. 

Le  développement  embryonnaire 
débute  par  un  épaississement  de  la 
semence  sous  l’influence  de  la  cha¬ 
leur  maternelle  et  par  la  formation 
d’une  membrane  protectrice  (cho- 
rion).  Au  bout  de  sept  jours  appa¬ 
raissent  des  points  sanguinolents, 
qui  au  bout  de  trois  semaines  se 
mêlent  à  la  semence  ;  après  sept 
jours  de  ce  mélange  on  se  trouve 
en  présence  d’un  caillot  de  densité 
supérieure  à  celle  du  sang,  inférieure 
à  celle  de  la  chair.  Toutes  ces  trans¬ 
formations  ont  été  opérées  par  la 
«  virtus  digestiva»,  puis  la  «  virtus 
forniativa»  entre  en  jeu,  les  prin¬ 
cipaux  tissus  et  les  principaux 
appareils  se  constituent  et  le  corps 
tout  entier  s’organise.  Au  soixante- 
dixième  jour  le  corps  s’anime,  un 
souffle  humide  venant  à  pénétrer 
dans  les  artères  et  dans  les  veines. 

La  nutrition  du  fœtus  est  alors 
assurée  par  le  sang  élaboré  dans 
le  foie  maternel  et  qui  lui  parvient 
par  le  cordon  ombilical.  Au  septième 
ou  au  neuvième  mois  a  lieu  la 
naissance,  —  au  mécanisme  de 
laquelle  l’enfant  prend  lui-même 
une  part  active. 

Les  chapitres  d'obstétrique  sont 
empruntés  au  traité  de  gynécologie 
attribué  à  Cléopâtre  et  au  Caté¬ 
chisme  des  sages-femmes  de  Muscio, 
fait  d’autant  plus  remarquable  que 
Muscio  resta  négligé  des  auteurs 
médicaux  du  moyen  âge  et  qu’il 
faut  arriver  jusqu’à  1513  pour  le 


voir  remis  en  honneur  par  Kosslin 
dans  son  lloscngarten. 

La  présente  édition  des  chapitres 
XLV,  LIX-LX,  LXX-LXXV  du 
livre  1“  du  De  naturis  rerum  est 
précédée  d’une  excellente  intro¬ 
duction  où  M.  Christoph  Ferckel 
s’est  attaché  à  résoudre  les  divers 
problèmes  que  soulève  la  Gynécologie 
de  Thomas  de  Brabant.  Il  a  démon¬ 
tré  que  cette  Gynécologie  n’a  rien 
de  commun  avec  le  fameux  livre  De 
secretis  mulierum  attribué  à  Albert 
le  Grand.  Le  De  naturis  rerum, 
dont  Vincent  de  Beauvais  s’est 
beaucoup  servi  pour  sou  Spéculum 
naturale,  n’a  exercé  aucune  influence, 
ni  directe  ni  indirecte,  sur  les  traités 
d’obstétrique  allemande  publiés  au 
xvi“  siècle  sous  le  titre  de  Von  den 
Geheimnissen  der  Weiber  et  qui, 
malgré  leur  titre,  sont  tout  différents  . 
du  traité  De  secretis  mulierum. 

Les  notes  qui  suivent  le  texte 
de  Thomas  de  Brabant  témoignent 
d’une  connaissance  approfondie  des 
œuvres  gynécologiques  que  nous  ont 
laissées  l’antiquité  et  le  moyen  âge, 
d’une  érudition  aussi  solide  qu’éten¬ 
due,  dont  le  Dr  Christoph  Ferckel 
a  déjà  donné  des  preuves  par  ses 
études  sur  le  Fasciculus  medicinæ 
de  Johannes  de  Ketham  (i).  Peut- 
être  regrettera-t-on  de  ne  pas  trou¬ 
ver  indiqués  dans  sa  bibliographie 
quelques  travaux  récents,  mais 
l’unique  cause  de  ces  lacunes  est 
la  lenteur  avec  laquelle  se  pour¬ 
suivit  l’impression  de  l’ouvrage  ; 
voici  près  de  deux  ans  que  M.  Fer¬ 
ckel  a  mis  la  dernière  main  à  son 
manuscrit  ! 

Les  planches  qui  accompagnent 
l’édition  sont  fort  belles  et,  bien 
que  ne  se  rapportant  pas  aux 
chapitres  de  gynécologie  du  De 
naturis  rerum,  elles  seront  favo¬ 
rablement  accueillies,  car  elles  met¬ 
tent  eu  lumière  l’influence  exercée 
par  l’œuvre  de  Thomas  de  Brabant 
sur  l’illustration  des  livres  scien¬ 
tifiques  au  moyen  âge  ;  on  remar¬ 
quera  particulièrement  les  planches 
consacrées  à  la  représentation  des 
monstruosités  humaines. 

Ernest  Wickersheimer. 


(i)  Ferckei-,  Clir:sloph.  Zur  Gyna- 
kologie  uni  GenerationAehre  Im- Fasci¬ 
culus  medicinæ  des  Johanes  de  Ketham. 
Leipzig,  J.  A.  Barth,  1911,  in-8".  Cf. 
Arcluv.  f.  Gesch.  der  Mci.,  VI  (1912), 
p.  205-222. 
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CHRONOGRAPHE  JUST” 

qui  rend  cent  fois  plus  de  services  ff^22 

8  JOURS  A  L’ESSAI 


GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons 

mAMMÉ-CQ  ]  GRATUITEMENT 

A  m  ni  tco  (  tous  les  accidents  que  ocus  y  causerez. 

DESCRIPTION  TECHNIQUE 

Mouvement  à  échappement  à  ancre  ligne  droite,  balancier  compensé, 
métal  Invar,  spiral  Bréguet,  15  rubis  fins,  antimagnétique.  Réglé  aux 
positions  et  aux  températures.  Calibrage  et  interchangeabilité  absolus.  I 
Fonctions  de  chronométrage  indéréglables  et  instahtanées.  1 

n_!..  •  A'"®''  ®*y‘*®  Argent  fin  Or  ( 

i-rix  .  gQ  35 ,,  3^5 ,,  i 

Pas  plus  cher  qu’une  montre  !  ! 

Par  suite  do  notre  traite  avec  le  Journal  PARIS  MÉDICAL,  nous  vendons 
le  chronographe  “  JUST  ”  au  Corps  médical  avec 

12  et  15  mois  de  crédit 

par  paiement  de  6  Ir.  70  par  mois  et  au  comptant  avec  10  0/0  d’escompte. 


Franco  de  port  et  d’emballage. 


j:  auricoste,.„ 


10,  Rue  La  Boétie,  PARIS 

Enoai  gratuit  sur  demande  de  la  brochure 
descriptioe  N°  IB 


LE  PLUS  HAUT  PROGRÈS  DE  LA  CHRONOMÉTRIE  MODERNE 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES  (Suite) 


Jahreskurse  fürarztlicheFort- 
bildung.  —  Revue  mensuelle, 
publiée  par  Lkiimaxx,  édit,  à 
Munich. 

Couforméineiit  à  son  programme, 
la  revue  consacre  son  numéro  d’octo¬ 
bre  aux  maladies  infectieuses  et  aux 
maladies  tropicales.  Le  U''  Schotï- 
MUi,i.ER  écrit  sur  la  méningite 
aiguë;  le  professeur  Friedberger 
et  le  D''  UxGERMANN,  sur  la  mutation 
des  bactéries,  sur  l’action  toxique 
des  extraits  d’organes  de  même 
nature^  le  Martin  MayëR,  sur  les 
arthropodes  (en  particulier  les  insec¬ 
tes)  comme  transmetteurs  de  mala¬ 
dies,  ainsi  que  sur  la  médecine  tropi¬ 
cale  (aperçu  général). 

Le  prochain  numéro  traitera  des 
maladies  des  yeux,  du  nez,  de  la 
gorge,  des  oreilles,  des  dents. 

H. 

Le  massage  dans  les  sports, 
par  le  Dr  H.  vSomex,  i  vol.  in-iO 
avec  figures  4  francs  (  f.-B. 
Bailliircetiils,  éditeurs  à  Paris). 

A  notre  époque  de  renaissance 
physique,  à  notre  époque,  où  grâce 
pour  une  grande  part  au  Congrès 
de  l’éducation  physicpie  du  mois  de 
mars  dernier,  les  diverses  méthodes 
d'éducation  physique  se  précisent, 
se  répandent  .et  deviennent  plus 
scientifiques,  -  le  petit  livre  du 
Dr  Someh  vient  tout  à  fait  à  point 
pour  situer  exectement  la  valeur 
du  massage  dans  les  sports. 

H  comprend  deux  parties.  Dans 
la  première,  on  trouve  l’iii-storique 
du  massage  et  de  la  gymnastique 
et  tous  les  renseignements  recueillis 
dans  les'  milieux  sportifs  sur  le 
massage  tel  qu’il  est  pratiqué 
actuellement  chez  les  athlètes  par  les 
empiriques. 

Dans  la  deuxième,  l’auteur  essaie 
d’établir  une  méthode  de  massage 
sportif  basée  sur  des  données  scien¬ 
tifiques.  Dans  ce  but,  il  a  noté 
d’ime  part  les  travaux  qui  ont  ëtè 
faits  sur  l’action  physiologique  du, 
ma.s.sage,  et  d’autre  part  il  a  énuméré 


les  principaux  troubles  que  peut 
engendrer  la  pratique  des  diffé¬ 
rents  sports.  Connaissant  ces  troubles 
et  l’action  du  massage,  on  peut  plus 
facilement  éviter  les  méfaits  d’une 
thérapeutique  appliquée  à  l’aveugle. 

E.-A.  W. 

Précis  de  radiologie  pratique, 
par  André;  Lomon  et  Camieee 
Hahn.  I  vol.  in-8  avec  88  figures 
9  francs  {Société  d'éditions  scienti¬ 
fiques  et  médicales,  10,  place 
Saint-Michel). 

Le  livre  de  MM.  Lomon  et  Camille 
Hahn  est  un  peu  succinct  et  certaines 
parties  eu  sont  vraiment  trop  écour¬ 
tées  pour  pouvoir  donner  un  aperçu 
complet  de  ce  que  le  diagnostic 
et  la  thérapeutique  doivent  aux 
Rayons  X.  Slais  il  se  recommande 
par  de  grandes  qualités  de  clarté. 

Ija  première  partie,  la  radiologie 
appliquée  au  diagnostic  est  l’œuvre 
de  M.  Lomon.  Elle  comprend  après 
les  chapitres  consacrés  à  la  technique 
générale,  des  chapitres  consacrés  au 
radio-diagnostic  des  affections  des  os 
et  des  articulations,  à  la  localisa¬ 
tion  des  corps  étrangers,  à  l’examen 
du  thorax,  à  l’examen  du  crâne  et 
de  la  face,  à  l’étude  de  l’appareil 
urinaire,  du  tube  digestif  et  du 

La  deuxième  partie,  la  radiologie 
appliquée  .à  la  thérapeutique,  est 
l’œuvre  de  M.  Hahn,  elle  comprend 
après  quelques  pages  sur  les  lois 
de  la  radiothérapie,  l’étude  de 
quelques  groupes  d’affections  où 
cette  dernière  est  indiquée. 

E.-A.  W. 

Les  dyspepsies  et  leur  traite¬ 
ment  envisagés  au  seul  point 
de  vue  clinique,  par  !•'.  R.uioxd. 
1914,  r  vol.  iu-i8,  3  fr.  (J.  Citssac, 
éditevrr,'  à  Paris.) 

M.  Ramond  vient  de  faire  paraître 
ime  série  de  leçons  cliniques  sur  les 
dyspepsies  et  leur  traitement. 

Après  un  court  rappel  des  notions 
d'anatomie  et  de  physiologie  iudis- 
lieii.sables,  il  insiste  sur  l’interroga¬ 


toire  et  l’examen  du  dyspeptique. 
Puis  il  aborde  l’étude  des  dyspepsies 
essentielles  :  mot.  à  la  vérité,  sans 
grande  .signification,  mais  qui  a 
pour  but  d’opposer  les  dyspepsies 
de  cause  inconnue  aux  dyspepsies 
secondaires. 

L’étude  de  ces  dernières  prend 
la  plus  grande  partie  du  livre 
(dyspepsies  secondaires  à  des  trou¬ 
bles  nerveux,  intestinaux,  urinaires, 
génitaux,  etc.). 

La  huitième  leçon  est  consacrée 
aux  régimes  et  médicaments  gas¬ 
triques. 

Ces  diverses  leçons,  faites  pour 
les  praticiens  et  en  dehors  des 
modes  d’investigation  trop  compli¬ 
qués  ou  trop  coûteux,  sont  suscep¬ 
tibles  de  leur  rendre  service.  Elles 
sont  écrites  dans  une  langue  simple 
et  agréable,  facile  à  comprendre 

Pourvu  que  les  malades  n’aient 
pas,  eux  aussi,  l’idée  de  lire  encore 
ce  livre  qui  est  fait  sur  eux,  mais 
non  pas  pour  eux  !  P.  C. 

Thérapeutique  clinique  des  ma¬ 
ladies  d’estomac  et  des  symp¬ 
tômes  associés,  par  le  D'  L. 

l’RON.  I9r4,  I  vol.  in-iS,  275  pages 

6  francs  {l\IaIoine  à  Paris). 

Les  maladies  de  l’estomac  appa¬ 
raissent  à  presque  tous  les  praticiens 
comme  un  ensemble  très  compli¬ 
qué,  et  leur  thérapeutique  comme 
particulièrement  difficile. 

Dans  cet  ouvrage,  le  D^  Pron 
montre  quelle  est  l’essence  des  affec¬ 
tions  gastriques,  pourquoi  les  médi¬ 
cations  usuelles  restent  habituelle¬ 
ment  sans  effet,  et  quelles  .sont  celles 
sur  le.squellcs  on  peut  compter. 

Outre  le  traitement  des  maladies 
de  l’estomac,  la  thérapeutique  de 
certains  symptômes  généraux  et 
importants,  tels  que  la  douleur, 
la  constipation,  l’msomnie,  etc.,  est 
étudiée  à  fond. 

Un  certain  nombre  d’observations 
intéressantes  rendent  vivant  ce  tra¬ 
vail.  P.  C. 


NOUVELLES 


Les  bocaux  de  devanture  des  Pharmaciens.  —  I4; 
Journal  scientifique  et  médical  de  Poitiers  se  demande 
d’où  vient  l’habitude,  généralement  prise  par  les 
pharmaciens,  de  décorer  leurs  vitrines  avec  d’immenses 
bocaux  remplis  diversement  colorés  et  fortement  éclairés 
■  quand  vient  le  soir.  Voici  cette  origine  que  peu  de-  per¬ 
sonnes  connaissent  et  que  notre  confrère  emprunte  au 
Bull,  de  la  Soc.  lib.  de  Boueil  ùt  de  la  Seine-Inférieure  : 

Autrefois,  la  loi  imposait  aux  apothicaires  d’avoir  vme 
lanterne  rouge  comme-  enseigne,  afin  d’aider  le  public 
dans  ses  recherches  eu  cas  d’accident  ou  de  malaise. 


,  I  Pour  bien  suivre  cette  tradition,  et  poussés  par  le  pro- 
■  grès,  les  pharmaciens  abandonnèrent  leurs  lanternes 
iduges,  qu’ils  remplacèrent  par  de  grands  bocaux  éclairés 
la  nuit.  Le  public  a  ainsi  sou  attention  attirée  par  ces  bo- 
cau.x  derrière  lesquels  passent  des  flammes  de  gaz  ou  des 
ampoules  électriques. 

C’est  ime  explication  plausible.  En  voici  une  autre, 
plus  humoristique,  sinon  vraisemblable.  Les  pharma¬ 
ciens  projettent  sur  les  passants  les  lueurs  vertes.'jaùnes 
ou  rouges  de  leiurs  bocaux,  pour  que  ceux-ci,  se  voyant 
livides  ou  congestionnés,  ou  atteints  de  jaimisse,  soient 
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^  Neosalvarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D’’  Paul  Revaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
I  meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
*1  de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 


par  les  lODUl^E^S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D'ÉRYTHÈMES;  PAS  DE  DRVLÜRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  &  OARRli^RB 

3/,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


INCONTINENCE 

D’URINE 

Guérie  par  les  Globules  NÉRA 

I  à  3  globules  par  jour 

Rapports  élogieux  de  chefs  de  Cliniques 
Dépôt  :  Pharmacie  centrale  de  France  à  Paris 
Préparateur  :  BUROT,  spécialiste  à  Nantes 


d’ Anatomie  topographique 


pIBLIOTHÈQUE  6ILBEHT  ET  F0UBNIEB\ 


OPOTHÉRAPIE 

Par  le  PAUL  CARNOT 

Professeur  agrégé  é  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
Médecin  de  rhôpital  Tenon. 

igii,  I  volume  in-8,  6oo  pages  avec  figures, 

Cartonné .  12  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot) 


Traité  élémentaire 
DE  PHYSIOLOGIE 


MARQUE  RECOMMANDÉE 

Stylographes  Atlantic  n"  5 

Excellents  porte-plume  réservoirs,  de  petites  dimensions, 
peu  encombrants,  fonctionnant  parfaitement. 

Prix  :  8  francs,  au  bureau  de  Paris  Médical.  " 
Vante  «/i  gras  .  Maison  FOULON  etQUANTIN(G.  QUANTIN 
et  G.  MICHAUD),  20,  ruB  Utalhar,  à  Parts. 


Spécialités  Pharmaceutiques 

Par  le  Docteur  H.  GARDETTE 

1913.  Un  volume  in-i8  de  400  pages,  cartonné  . .  3 


ALIMENTS  DE  REGIMES 

BJ  G  N  O  N  -  P  A  R I A  N I  ‘paris®*''*’  ^  ^  ca  talogue  franco  sur  demande 
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NOUVELLES  (Suite) 


pris  d’une  crainte  légitime  relative  à  leur  état  de  santé, 
et  entrent  tout  de  go  chez  le  bon  potard  poiu:  y  réclamer 
les  soins  dont  ils  croient  avoir  besoin. 

Nous  laissons,  bien  entendu,  à  notre  confrère  de  Poi¬ 
tiers,  le  mérite  de  ce  reportage. 

Un  syndicat  médical  en  Egypte.  —  D’après  la  Presse 
médicale  d'Egypte  l’esprit  syndicaliste  a  touché  le  corps 
médical  du  Caire.  Plus  de  cent  médecins  ont  déjà  adhéré 
au  syndicat  en  formation,  et  une  grande  propagande 
est  faite  pour  grouper  en  un  faisceau  compact  le  plus 
grand  nombre  de  médecins  égyptiens,  sans  préjudice  de 
l’honorabilité  et  de  la  valeur  professionnelles. 

«  Nous  débutons,  nous  dans  la  carrière  médicale,  écrit 
«  notre  confrère,  avec  les  illusions  de  la  jeunesse,  per- 
«  suadés  que  la  volonté  très  arrêtée  d’exercer  dignement 
«  notre  profession  doit  nous  assurer  une  situation  hono- 
«  rable  et  suffisante.  Mais  bientôt  nous  nous  voyons 
«  obligés  de  reconnaître  que  la  bonne  volonté  seule  ne 
«  suffit  pas  et  que  d’autres  facteurs  sont  indispensables 
Il  pour  nous  assurer  le  succès  ;  et  ces  facteurs  nous  ne 
0  pouvons  les  trouver  que  dans  la  collectivité. 

«  Aussi  est-il  désirable  que  les  médecins  du  Caire 
Il  abandonnent  un  peu  de  leur  indépendance  et  de  leur 
«  individualisme,  qu’ils  se  mêlent  avec  foi  et  ardeur 
«  aux  luttes  économiques  d’où  dépend  leur  avenir  tant 
Il  matériel  que  moral.  Il  est  de  leur  intérêt  le  plus  im- 
II  médiat  de  se  rapprocher  les  uns  des  autres,  de  s’unir. 

Il  de  se  solidariser  très  étroitement  de  façon  à  ne  rester 
Il  étranger  à  aucune  des  aspirations  du  corps  médical.  » 

Un  cas  d’exclusion  dans  une  société  médicale  alle¬ 
mande.  —  D’après  le  Journal  d'accouchements,  de  I<iége, 
le  D'  Joachini,  de  Fribourg-en-Brisgau,  se  vit  exclu  de 
la  Société  médicale  de  cette  ville,  par  décision  de  l’assem¬ 
blée  générale,  pour  avoir  établi,  dans  sa  policlinique,  une 
considtation  réservée  aux  indigents. 

Il  protesta  contre  son  exclusion,  et  après  trois  instances, 
vient  d’obtenir  du  Tribunal  supérieur  de  l’Empire  un 
jugement  de  réintégration. 

De  jugement  se  fonde  sur  ce  motif  que  la  qualité  de 
sociétaire  d’une  Association  professionnelle  ne  peut  être 
retiré  à  un  membre  par  déci.siou  de  l’assemblée  générale 
que  si  cette  décision  est  prise  en  vertn  d’un  article  sta- 

Fulgurothérapie.  —  De  Journal  a  publié  récemment 
l’information  suivante  : 

Au  cours  d’une  série  d’orages  violents,  accompagnés 
de  grêle  et  de  pluies  torrentielles  qui  se  sont  abattus  sur 
la  régidh  et  sur  Amiens,  transformant  les  rues  en  de  vé¬ 
ritables  rivières,  occasionnant  des  incendies,  tuant  plu¬ 
sieurs  chevaux  et  vaches  dans  les  pâturages,  la  foudre 
s’est  signalée,  à  Amiens,  par  un  de  ces  effets  déconcer¬ 
tants  dont  elle  est  coutumière. 

Il  s’agit  d’une  cure  subite  réellement  bizarre.  Mme  Du- 
petit,  femme  d’un  ouvrier  fondeur,  âgée  de  quarante-huit 
ans,  avait  complètement  perdu  l’usage  de  la  parole,  en 
octobre  1905,  tout  en  conservant  l’usage  de  l’ouïe  et  ne 
pouvait  se  faire  comprendre  que  iJar  écrit.  De  traitement 
par  l’électricité  n’avait  donné  aucun  résultât  appréciable 
et,  depuis  cinq  ans,  Mme  Diipetit  était  muette.  Elle  fut 
eu  proie,  au  cours  des  orages  successifs  qui  viennent  de 
sévir,  à  de  violentes  crises  de  nerfs  et,  subitement,  elle  a 
recouvré  l’usage  complet  et  normal  de  la  parole.  Plusieurs 
médecins  sont  venus  examiner  Mme  Dupetit  et  l’inter¬ 
roger  sur  cette  guérison  prodigieuse. 

Le  sérum  d’anguille  comme  collyre.  —  De  la  Gaz.  heh. 
soc.  méd.  de  Bordeaux.  —  Il  paraît  qu’à  Java  le  sang 


d’anguille,  en  instillation  dans  l’œil,  passe  pour  un  excel¬ 
lent  remède  en  nombre  d’affections  oculaires  ;  il  y  a  une 
dizaine  d’années  déjà  qu’un  médecin  hollandais,  le 
Dr  Ellinger,  l’avait  relaté.  Des  expériences  entreprises 
en  Allemagne  ont  montré  que  le  sérum  d’anguille  conte¬ 
nait  une  toxine  spéciale,  liée  probablement  à  la  sérum- 
albumine.  dont  l’action  se  rapproche  de  celle  de  la  dionine. 

Comment  le  terme  de  «  remède  »  fut  Introduit  dans  la 
pharmacopée  et  dans  le  dictionnaire  de  l’Académie.  — 
C’est  à  une  intrigne  de  cour  que  l’on  doit  la  substitution 
du  mot  remède  à  celui  àclavc  nent.  En  effet,  les  jésuites 
avaient  imaginé  que  cette  ei  ^.cession  assez  vague  était 
plus  honnête. 

De  Père  Detellier  pria  Douis  XIV  d’en  faire  usage,  e1 
de  demander  son  remède  au  lieu  de  sou  lavement.  De 
grand  roi  voulut  bien  lui  accorder  cette  grâce  ;  et,  dès 
ce  moment,  l’Académie  reçut  l’ordre  d’insérer  ce  mot 
dans  son  dictionnaire,  avec  sa  nouvelle  acception. 

Les  rayons  rouges  et  la  conservation  du  lait.  — 
On  a  découvert  que  le  lait  renfermé  dans  les  bouteilles 
rouges  se  conserve  plus  longtemps  que  s’il  avait  été  versé 
dans  des  bouteilles  de  verre  ordinaire  ou  de  toute  autre 
nuance.  On  a  fait  des  expériences  pour  déterminer  quels 
sont  les  rayons  de  lumière  qui  affectent  le  plus  le  lait  et 
l’on  a  constaté  que  ce  sont  ceux  qui  se  rapprochent  le  plus 
du  violet.  Des  rayons  rouges  sont  plus  forts  et  plus  péné¬ 
trants  et  ont  probablement  quelque  effet  neutralisant  sur 
les  microbes  du  lait.  Si  les  expériences  confirment  cette 
théorie,  on  n’emploiera  plus  désormais  que  des  bouteilles 
rouges  pour  servir  de  récipient  au  lait. 

A  propos  de  lait  de  conserve.  —  M.  Tachard  présente 
un  échantillon  de  lait  Depelletier  datant  de  1903,  qui 
présente  tous  les  caractères  physiques  du  lait  normal  ;  il 
est  homogène,  sans  séparation  de  beurre.  Il  rappelle  que 
celait  a  déjà  été  présenté  au  Congrès  de  Grenoljle,  où  il 
fut  reconnu  sain  et  d’excellente  qualité,  qu’il  a  été  analysé 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Toulouse  et  reconnu  asepti¬ 
que  ;  cliniquement,  sa  valeur  a  été  démontrée  dans  les 
cliniques  infantiles  et  aussi  à  Casablanca  pendant  la 
récente  campagne. 

Da  séparation  des  globules  gras  et  leur  réunion  en 
masses  plus  ou  moins  volumineuses,  dans  les  laits  stéri¬ 
lisés,  ont  conduit  les  industriels  à  des  méthodes  de  stabi¬ 
lisation  qui  portent  les  noms  de  fixage  et  à.' homogénéisation. 
Ces  méthodes  consistent  toutes  à  diminuer  considé¬ 
rablement  le  diamètre  des  globules  butyreux,  et  à  réduire 
leur  force  ascensionnelle  à  une  valeur  pratiquement  nulle. 

Des  perfectionnements  successifs  apportés  dans  l’appli¬ 
cation  de  ces  méthodes  mettent  entre  les  mains  des  hygié¬ 
nistes,  et  particulièrement  des  puériculteurs,  un  produit 
offrant  tous  les  avantages  donnés  au  lait  par  la  stérili¬ 
sation,  et,  en  plus,  ceux  qui  résultent  de  l’homogénéi¬ 
sation.  Nous  u’insisterons  ici  que  sur  l’insensibilité  du 
lait  homogénéisé  aux  influences  combinées  dn  temps,  de 
l’agitation  permanente  et  des  variations  considérables  de 
température.  ’ 

Quatre  échantillons  de  lait  homogénéisé  J.  Depelletier 
étudiés  par  M.  Davialle  provenaient  :] 

i®  De  la  première  expédition  Charcot,  eu  1903-1905. 

2®  De  la  deuxième  expédition  Charcot,  1908-1910. 

3®  De  la  pharmacie  du  D'  Sacomaut,  à  Bône  (.Algérie) . 
Cet  échantillon,  après  un  séjour  de  deux  ans  dans  l’offi¬ 
cine,  a  été  rapporté  en  France,  et  conservé  pendant  près 
de  quatre  ans. 

4®  De  Brazzaville  (Congo  français). 
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NOUVELLES  (Smte) 


pu  compléter  son  travail  d’organisation  ;  nos  confrères  de 
Montréal  nous  demandèrent  de  vouloir  bien  prendre  à 
notre  charge  l’œuvre  du  prochain  Congrès  et  le  pe.u  de 
temps  qui  nous  restait  nous  fit  remettre  la  réunion  à 
1914. 

Le  VP  Congrès  aura  donc  lieu  à  QUEBEC,  en  septembre 
1914,  et  les.  nominations  suivantes  ont  été  faites  par  le 
bureau  de  direction  :  Président,  M.  le  Professeur  A. 
Rousseau  ;  secrétaire  général,  M.  le  professeur  A.  Vallée  ; 
trésorier  général, 'M.  le  D'  A.  Lessard. 

Les.  questions  suivantes  ont  été  mises  à  l’étude  :  Les 
néphrites.  —  Les  accidents  du.  travail.  —  Les  eaux  miné¬ 
rales  canadiennes.  —  Les  stations  d'altitude  du  Canada. — 


Il  est  intéressant  de  noter  que  l’acidité  de  ces  quatre 
échantillons  ne  dépasse  pas  le  chiffre  normal  admis  pmir 
les  meilleurs  faits.  On  a  obtenu,  pour  des  laits  stérilisés 
récemment  préparés,  des  chiffres  aussi  voisins  que  possible 
des  précédents. 

On  peut  se  demander  si,  malgré  des  apparences  de 
bonne  conservation  et  d’homogénéité  parfaite,  le  nombre 
des  globules  butyreux  n’avait  pas  subi  quelque  modifi¬ 
cation  ;  si,  en  particulier,  le  nombre  des  globules  n’avait 
pas  diminué,  par  suite  de  leur  fusion.  La  numération,  très 
délicate,  a  été  effectuée  après  dilution  au  centième,  et 
parallèlement  à  celle  des  globules  d’autres  laits  récemment 
préparés.  Elle  nous  a  conduit  aux  résultats  suivants  qui 
présentent  un  certain  intérêt  : 

1“  Les  globules  ont  des  dimensions  variables  dans  un 
même  échantillon  de  lait  homogénéisé. 

2°  Les  quatre  échantillons  sont  entièrement  compara¬ 
bles,  quant  à  la  grosseur  des  globules. 

3“  Le  nombre  total  des  globules  est,  pour  ces  quatre 
échantillons,  sensiblement  proportionnel  à  la  teneur  du 


Les  eaux  potables  au  Canada. 

,  École  d’infirmières  de  Bruxeiies.  —  Le  19  octobre  le 
conseil  général  d’administration  des  hospices  et  secours 
de  la  ville  de  Bruxelles  a  fait  procéder  avec  solennité  à 
la  réouverture  des  cours  de  sou  école  d’infirmières. 

Rappelons  à  ce  sujet  que  cette  institution,  qui  a  pour 
but  de  doter  les  établissements  hospitaliers  de  la  capitale 
d’un  personnel  infirmier  d’élite  au  courant  des  progrès 
de  la  thérapeutique  moderne,  assure  aux  jeunes  filles  une 
position  honnête  et  lucrative. 

I,es  élèves  infirmières  reçoivent  gratuitementpendant 
trois  années  consécutives,  outre  le  logement,  la  nourriture, 
et  les  vêtements  d’uniforme,  l’instruction  professionnelle 
requise. 

De  plus,  elles  touchent  dès  la  2“  année  une  rétribution 
mensuelle  de  20  francs  qui  est  portée  l’année  d’après 
à  30  francs. 

Leurs  études  terminées,  les  élèves  sont  nommées  infir¬ 
mières  au  traitement  mensuel  de  50  francs  et  font  un  stage 
pratique  de  deux  années  dans  les  hôpitaux  de  la  capitale. 


lait  en  beurre. 

40  La  comparaison  avec  des  laits  récemment  préparés 
montre  que  les  globules  gras  sont  restés  parfaitement 
indépendants  les  uns  des  autres,  malgré  le  temps,  le  mou¬ 
vement  et  les  variations  considérables  de  température. 

L’agitation,  le  froid  des  régions  polaires,  et  la  haute 
température  des  régions  équatoriales  n’ont  modifié  ni  la 
composition  chimique,  ni  la  structure  physique  des  échan¬ 
tillons  que  nous  avons  étudiés. 

Récompense  à  l’exposition  de  Qand.  —  Xous  appre¬ 
nons  avec  plaisir  que  notre  confrère,  le  D^  Plantier 
(d’Annonay)  notre  fidèle  abonné  de  la  première  heure, 
vient  d’obtenir  à  l’exposition  de  Gand  une  médaille  d’or 
pour  la  nouvelle  médication  hépatique  qu’il  a  réalisée 
sous  le  nom  de  panbiline. 

Le  zouave  Jacob.  —  Le  zouave  J  acob  s’est  éteint  aux 
Batignolles,  à  l’âge  de  quatre-vingt-cinq  ans.  Il  a  été  un 


A  l’expiration  de  ce  terme,  l’administration  leur  délivre 
un  diplôme  constatant  leurs  aptitudes,  qui  leur  permettra 
de  se  créer  une  situation  comme  infirmière  privée. 


Elles  peuvent  aussi,  si  elles  le  désirent,  rester  attachées 
à  l’administration,  ce  qui  leur  permet  de  se  créer,  en  peu 
d’années,  une  situation  de  i  200  francs  l’an,  voire  même 
davantage. 

Cinquantenaires  professionneis.  —  La  Belgique  con¬ 
tinue  à  fêter  des  cinquantenaires  professionnels  de  con¬ 
frères.  Ainsi  en  octobre  l’union  médicale  de  Huy  a  féli¬ 
cité  le  D'  Arnaud,  de  Xhoris,  un  des  coins  les  plus  mer¬ 
veilleux  des  Ardennes.  Puis  le  syndicat  de  Namur  se 
rendit  auprès  du  D^  Delvaux  de  Rochefort.  Lette  mani¬ 
festation  a  révélé  un  exemple  de  constance  profession¬ 
nelle  que  nous  signalons  à  nos  lecteurs  : 

I.  . —  Dr  ’l'héodore  Delvaux  de  Belhoigne,  né  à  Roche- 
ilômé  à  Louvain  le  4  mai  17.5.1, 


moment  le  guérisseur  à  la  mode.  Il  regardait  fixement 
le  malade  et  jouait  un  air  de  trombone.  Le  malade  se 
levait.  C'est  au  camp  de  Cliâlons  que  l’inspiration  était 
venue  à  Auguste-Henri  Jacob,  zouave  de  la  garde,  de 
guérir  ainsi  non  seulement  ses  camarades,  mais  ses  chefs. 
Il  soigna  la  hiérarchie  entière,  et  jusqu’à  un  maréchal 
de  France. 

Un  lieu  après  la  guerre  de  1870,  on  voyait  partout  à 
Paris  deux  cartes  postales  :  l’une  représentait  ïhérésa 
chantant  la  Marseillaise,  l’autre  le  zouave  Jacob  :  et  des 
rayons  salutaires  jaillissaient  de  ses  doigts. 

VP  Congres  de  l'association  des  médecins  de  Langue 
française  de  FAmérlque  du  Nord  (.septembre  1914)-  — 
En  septembre  1912  ime  circulaire  annonçait  le  P/'’ 
congrès  des  médecins  de  langue  française  de  l’Amérique 
du  Nord  qui  devait  avoir  lieu  à  Montréal  cette  année. 
Malheureusement  le  professeur  Hervieux,  président  de 
l’association,  mourait  quelques  mois  plus  tard  sans  avoir 


lort  le  O  janviei  i/ji,  uip.u.ov.  ^  - 

médecin  à  Rochefort,  décédé  le  5  janvier  1822. 

II.  —  Dr  Charies  Delvaux  Belefroid,  fils  du  premier 
né  à  Rochefort  en  1782,  diplômé  à  Paris,  médecin  et  pro¬ 
fesseur  à  l’université  de  Liège,  décédé  eu  1863. 

III.  _  D”  Joseph  Delvaux  Moncheiir,  fils  du  premier 
né  en  1785,  diplômé  à  Paris  en  1806,  médecin  à  Rochefort, 
décédé  eu  1860. 

IV.  —  Dr  Charles  Delvaux,  fils  du  deuxième,  né  en  1824, 
docteur  en  droit,  docteur  en  médecine  eu  1859,  médecin 
à  Chevetogne,  décédé  eu  1879. 

V.  —  Dr  Paul  Delvaux  Orbon,  fils  du  troisième,  né  en 
1839,  diplômé  à  Liège,  le  24  août  1863,  médecin  et  ancien 
bourgmestre  de  Rochefort,  ancien  membre  de  la  chambre 
des  représentants. 

Vli  . —  Dr  Emmanuel  Delvaux  de  Saint-Omer,  fils  du 
quatrième  né  en  1870,  médecin  à  Saint-Gérard'.depuis  1897. 

VII.  —  Dr  Pierre  Delvaux,  fils  du  cinquième,  né  à  Ro¬ 
chefort,  médecin  à  Anvers  depuis  1907. 
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MIEL 


‘  SURFIN  DU  GATINAIS  ” 

EN  SEAUX  PLOM  BÉS 

toutes  les  gares  françaises.  |||  Echantillon  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 


1  kil.  2  kU.  3  kil.  5  kil.  10  kil. 

2.70  4.50  5.80  9.30  17.75 

Ajouter  0  fr.  25  pour  le  port  à  domicile. 


Cire  pure  d’Abeilles  :  4  fi*-  50  iB  kilo. 
PAUL  ROUBIIMET  —  La  Ruche  à  AUXY  (Loiret). 


Les  Analyses  ct’Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  9  fr.  25- 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concour® 
DE  d’internat.  —  Lecture.  •— 
Pathologie.  ■ — ■  Séance  du  22  octo¬ 
bre.  —  M.  Reynaud,  6  ;  Urion, 
12  ;  MM.  Frédault,  13  ;  Réau,  ii  ; 
Balteaii,  8  ;  Boussi,  7  ;  Dardanne, 
6  ;  Moriot  (Hubert),  4  ;  Raout,  3. 

Séance  du  23  octobre.  — 
MM.  Fournier  (Joseph),  12  ;  Pa¬ 
rut,  4  ;  Lignac,  2  ;  Moreau,  6  ; 
Zivy,  10  ;  Sibot,  6  ;  Chalet  et  Che¬ 
net,  10  ;  Cornet,  5  ;  Vidal,  6. 

Séance  du  24  octobre.  —  MM.  Le¬ 
gras,  12  ;  Renard  (J.),  1 1,  Mozer,  12  ; 
Portes,  6  ;  Gallois,  7  ;  Duf misse,  8  ; 
Merklen,  8  ;  Lohen,  3  ;  Bocage,  7  ; 
Paturet,  7. 

Séance  du  25  octobre.  —  MM.  Mul¬ 
ler,  4  ;  Konteschveller,  6  ;  Le  Gac, 
12  ;  Durand  (J. -R.),  ii  ;  Blum,  13  ; 
Gardères,  7  ;  Rabut,  9  ;  Duval- 
Arnould,  6  ;  Bechmann,  5  ;  Mil¬ 
let,  II. 

Séance  du  27  octobre.  —  MM.  Ra- 
niadier  (P.),  6  ;  Lapidus,  9  ;  Dalsace, 

1 1  ;  Lèvent,  9  ;  Ohier,  7  ;  Bour¬ 
geois  (F.),  12  ;  Mora,  3  ;  Chirol,  8  ; 
Raniadier  (H.),  ii  ;  Vicente,  9. 

Anatomie.  ■ —  Séance  du  22  octo¬ 
bre.  —  MM.  Fris-Larrouy,  12  ;  Ber- 
thon,  6  ;  Lantuéjoul,  ii  ;  Broca,  7  ; 
Drouet  et  Levesque,  10  ;  Malgat,  9  ; 
Papillon,  13..  ■ 

Séance  du  23  octobre.  — 
MM.  Joanny  et  Rivallier,  9  ;  Vas- 
selle,  7  ;  Laplane,  6  ;  Gras,  7  ; 
Frelezeau,  12  ;  Penot,  13. 

Séance  du  24  octobre.  —  MM.  Rou- 
gier,  9  ;  Fournier  (J.),  5  ;  Cliaudebois 
5  ;  Humbert,  12  ;  Marié,  13  ;  Neau, 

5  ;  Jousseaume,  9  ;  Walther,  12  ; 

•  Verut,  9. 

Séance  du  25  octobre.  —  MM.  Gra- 
net,  6  ;  Quesnel,  8  ;  Vincentelli,  4  ; 
Leroux  (L.),  9;  Gineste,  13;  de 
Léobardy,  1 1  ;  Eltrich,  1 1 . 

Séance  du  27  octobre.  —  MM.  Ger- 
ber,  10  ;  Toupance,  6  ;  Lorain,  6  ; 
Richard,  10  ;  Duneau,  9  ;  Gand,  74 
Récaniierô;  Colombet,  9;  Langle,  8. 

Concours  de  d’ëxternaï.  — 
Dans  la  séance  du  18  octobre  (ana¬ 
tomie),  M.  Phrominos  a  obtenu  19 
et  non  10. 

Pathologie.  —  Séance  du  22  octobre . 
—  Question  :  «  Signes  de  l’asystolie.  » 
MM.  Galland,  12  ;  Durupt,  13  ; 
Dufour,  10  :  Gadrat,  13  ;  Estra- 
baud,  14  ;  Delitch,  7  ;  Froment,  19  ; 
Grimkraut,  12  ;  Doiteau,  12  ;  Fer- 
rier,  7  ;  Guillermet,  13  ;  Godeau,  5  ; 
M"«  Gimbert,  16  ;  MM.  GoUbert,  ii  ; 
Dumas  (Charles),  15  ;  Duvacher,  9  ; 
M‘io  Gomberg,  14  ;  MM.  Geghre,  lO  ; 
Gefïray,  15  ;  Diwany,  12. 

Séance  du  24  octobre. —  Question: 
Signes  et  diagnostics  de  l'étrangle¬ 


ment  herniaire.  —  MM.  Dimitriadès, 
5  ;  Giraud,  9  ;  Gauran,  2  ;  Fruchard, 
18  1/2;  Fortin,  13;  Harriague, 

17  I  /2  ;  Émile  Zola,  1 3  ;  Djismed- 
jian.  Il  ;  Gambillard,  17  ;  Gardinier, 
S  ;  Desno}'ers,  18  1/2  ;  Hazan,  13  ; 
Delarue,  16  ;  Demerliac,  5  ;  Hardoin, 

18  ;  Digonnet,  14,  M»""  Gaboriau,  15; 
Desplas,  18  1/2. 

Concours  de  médecin  de  i’hôpitai 
de  Forges.  —  Sont  désignés  pour 
faire  partie  du  jury  de  ce  concours, 
MM.  Rist,  Apert,  Comby,  Savariaud, 
Routier. 

Prix  Fiiloux.  —  Sont  désignés  pour 
faire  partie  du  jury  du  concours  pour 
le  Prix  Fiiloux:  MM.  Grivot,  Bour¬ 
geois,  Ivemaître,  Dufour.  J.-L. 
Faure. 

Facuilé  de  médecine  de  Paris.  — 

Concours  de  cdinicat.  —  Obsté¬ 
trical.  —  Chef  de  clinique  titulaire  : 
M.  Metzger  ;  chefs  de  clinique 
adjoints  :  MM.  Sellet,  Levant,  Wil¬ 
helm,  Martinguay. 

Maladies  mentales.  —  Chefs  de 
clinique  titulaires  :  MM.  Collin, 
Mallet  ;  chefs  de  clinique  adjoints  : 
MM.  Gallais,  Genil-Perrin. 

Chirurgical  infantile.  —  Chef  de 
clinique  titulaire  :  M.  Monsain- 
geon  :  chef  de  clinique  adjoint  : 
M.  Olivier. 

Chirurgical.  —  Chefs  de  clinique 
titulaires  t  MM.  Bazy,  Kuss  ;  chefs 
de  clinique  adjoints  ;  MM.  Aute- 
fort,  Gulmbellot,  Girode. 

Maladies  cutanées  et  syphilitiques. 
—  Chef  de  clinique  titulaire  : 
M.  Bory  ;  chef  de  clinique  adjoint  : 
M.  Cesbron. 

Maladies  nerveuses.  —  Chef  de 
clinique  adjoint  :  M.  Regnard. 

Thérapeutique.  —  Chef  de  cli¬ 
nique  titulaire  :  M.  Cawadias  ;  chef 
de  clinique  adjoint  :  M.  Weil. 

Médical  infantile.  —  Chef  de  cli¬ 
nique  titulaire  :  M.  Millilt  ;  chefs 
de  clinique  adjoints  :  MM.  Stéve- 
nin,  Sevestre. 

Médical.  —  Chefs  de  clinique 
titulaires  :  MM.  Descomps,  Lian, 
Richet  :  chefs  de  clinique  adjoints  : 
MM.  Parodin,  Chabrol,  Debré,  Tou- 

Hôpitaux  de  Lyon.  — •  A  la  suite 
du  concours  qui  s’cst  terminé  à 
l’Hôtel-Dieu,  les  étudiants  en  phar¬ 
macie  dont  les  noms  suivent  ont  été 
nommés  pharmaciens  adjoints  dos 
hospices  civils  de  Lyon  : 

Titulaires  :  AIM.  Brocard,  Noblat^ 
Fromaget,  Bastide,  Graudgeon,  Guil¬ 
laumin,  Rizard,  Laupin,  Girard, 
Vincent. 

Suppléants  :  MM.  Chenailles,  J  a- 
nuel,  Morel,  Poucet,  Boudon,  Jou- 


clard,  Plasse,  Lefert,  Branciar'd, 
Corbet,  Malzieu. 

Faculté  de  Médecine  d’Alger.  - — 
M.  Viguier,  agrégé,  est  chargé,  pen¬ 
dant  l’année  scolaire  1913-1914,  des 
fonctions  de  chef  des  travaux  de 
pathologie  générale,  microbiologie 
et  parasitologie. 

Faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier.  —  Donation  Grasset.  —  La 
faculté  est  autorisée  à  accepter 
la  donation  faite  par  M.  Grasset,  pro¬ 
fesseur  à  cet  établissement,  d'une 
somme  de  dix  mille  francs  (10000) 
dont  les  revenus  seront  affectés  à  la 
fondation  d'une  bourse  de  voyage 
qui  sera  accordée,  tous  les  cinq  ansi 
à  un  élève  ou  à  un  docteur  en  méde¬ 
cin  de  nationalité  française  ayant 
fait  toutes  ses  études  à  ladite  Fa¬ 
culté  et  reconnu  le  jilus  méritant. 

Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 
—  Un  congé,  pour  l’année  scolaire 
1913-1914,  est  accordé,  sur  sa  de¬ 
mande  et  pourrai-  sons  de  santé, 
à  M.  Pénières,  professeur. 

M.  Cestan,  agrégé,  est  chargé  d’un 
cours  de  clinique  des  maladies  men¬ 
tales  et  nerveuses,  et  M.  Clermont  est 
chargé  des  fonctions  d’agrégé  (ana¬ 
tomie  et  embryologie)  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Toulouse. 

Faculté  de  Lille.  —  MM.  le  D^  Vau. 
ters,  professeur  suijpléaut,  est  chargé 
de  la  clinique  médicale,  le  Dr  Vau- 
giraud  est  nommé  assistant  de  cli¬ 
nique  médicale  ;  le  Dr  David  est 
nommé  maître  de  conférences  de 
thérapeutique  ;  il  est  en  outre  chargé 
pendant  le  semestre  d'hiver  du  cours 
de  pathologie  générale  ;  le  Dr  Lucas 
est  nommé  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  ;  le  Dr  Barbet  est  chargé  de 
conférences  d’anatomie  topogra¬ 
phique. 

Hospice  national  des  Qulnze- 
Vingts.  —  Un  concours  pour  la  nomi¬ 
nation  à  deux  places  de  chefs  de  cli¬ 
nique  à  la  clinique  nationale  ophtal¬ 
mologique  des  Quinze-Viugts  sera 
ouvert  le  lundi  8  décembre  1913,  à 
neuf  heures  du  matin,  dans  la  Salle 
des  opérations  de  la  clinique,  rue 
de  Charenton,  11“  28. 

MM.  les  docteurs  qui  désireront 
concourir  seront  admis  à  se  faire 
inscrire  à  la  direction  de  l’hospice 
national  des  Quinze-Vingts,  rue 
de  Charenton,  n“  28,  de  dix  heures 
à  midi,  jusqu’au  vendredi  28  no¬ 
vembre,  à  midi. 

Un  concours  pour  la  noniina- 
nation  d’aides  de  clinique  titu¬ 
laires  et  d’aides  de  clinique  provi¬ 
soires  à  la  clinique  nationale  ophtal¬ 
mologique  des  Quinze-Vingts  sera 
ouvert  le  lundi  15  décembre  1913, 
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à  neuf  heures  du  matin,  dans  la 
Salle  des  opérations  de  laTclinique, 
rue  de  Charenton,  n°  28. 

Mil.  les  candidats  seront  admis 
à  se  faire  inscrire  à  la  direction  de 
J’hospice  national  des  Quinze-Vingts, 
rue  de  Charenton,  n“  28,  de  dix 
heures  à  midi,  jusqu’au  vendredi 
5  décembre,  à  midi. 

Hôpital  civil  d’Oran.  —  Plusieurs 
emplois  d’interne  sont  vacants  ac¬ 
tuellement. 

Traitement  :  1800  francs  par  an. 

Université  de  Lausanne.  —  M.  le 
Dr  Louis  Michaud,  professeur  à  la 
faculté  de  médecine  de  Kiel,  a  été 
nommé  professeur  ordinaire  de  pa¬ 
thologie  interne  et  de  clinique  médi¬ 
cale  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Lausanne. 

M.  le  Dr  Jules  Taillens  a  été  nom¬ 
mé  professeur  extraordinaire  de 
médecine  interne  à  la  même  faculté. 
Tous  nos  compliments  à  M.  le  Dr 
Taillens,  bien  connu  par  sa  sym¬ 
pathie  pour  la  science  française. 

Les  dimanches  du  praticien.  —  A 
partir  du  dimanche  9  novembre, 
M.  Awred  Martinet  fera,  17,  rue 
de  Tocqueville,  une  série  de  .six  con¬ 
férences  de  clinique  et  de  thérapeu¬ 
tique  circulatoires. 

jrs  conférence  :  comment  il  faut 
■examiner  un  circulatoire. 

2®  conférence  :  les  hypertendus. 

3®  conférence  ;  les  hyposphyxiques. 

4®  conférence  ;  les  cardio-rénaux. 

5®  conférence  :  les  asystoliques.  ' 

6“  conférence  :  les  arythmiques. 

Légion  d'honneur.  —  Comman¬ 
deur  :  M.  Debrieu,  médecin  inspec¬ 
teur  du  corps  de  santé  militaire. 

Mérite  agricole.  —  Officier  ; 
MM.  Leroy  à  Constantine,  Vitrac 
à  Pointe-à-Pitre. 

Chevalier  :  MM.  Gérin  à  Bordy- 
Bou-Arréiidjt  ;  Li-Quang-Trinh  à 
Lille. 

Médailles  d’honneur  des  épidé¬ 
mies.  —  Médaille  d'argent  ;  M.  Lalle- 
mant  médecin  principal  et  M.  Vialet 
médecin  de  première  classe  du  ser¬ 
vice  de  santé  de  la  marine. 

Exercice  illégal  de  la  médecine.  — 
Dans  le  courant  du  mois  dernier, 
un  médecin  de  Marchiennes,  M.  D..., 
se  faisait  remplacer  par  im  étudiant 
M.  M...  Celui-ci,  au  cours  de  son  rem¬ 
placement,  eut  à  pratiquer  une 
•opération  sur  une  cliente  du  D^  D... 
L’opération  réussit,  mais  le  rempla¬ 
çant,  n’ayant  pas  le  nombre  d’ins¬ 
criptions  réglementaires  a  été  con¬ 
damné  à  50  fr.  d’amende  pour  exer¬ 
cice  illégal  de  la  médecine. 

Ministère  de  l’Agriculture.  —  Le 
Journal  officiel  du  20  octobre  1913 


publie  un  décret  fixant  le  mode  de 
recrutement  et  les  traitements  des 
inspecteurs  départementaux  de  la 
répression  des  fraudes,  et  un  arrêté 
instituant  un  concours  pour  la  nomi¬ 
nation  à  dix  emplois  d’inspecteur 
départemental  de  la  répression  des 
fraudes. 

Conseil  d’hygiène.  —  Par  arrêté 
du  ministre  de  l’intérieur  en  date 
du  18  octobre  1913,  M.  Guignard 
(Jean-Louis-Léon),  ancien  directeur 
de  l’école  supérieure  de  pharmacie 
membre  de  l’académie  des  sciences 
et  de  l’académie  de  médecine,  est 
nommé  membre  du  conseil  supérieur 
d’hygiène  publique  de  France,  en 
remplacement  de  M.  J.  Ogier, 
décédé. 

Avis  rei.atie  a  la  vacance  d’une 
PLACE  d’auditeur  au  conseil 

SUPERIEUR  D’HYGIENE  PUBLIQUE 
DE  France.  Une  place  d’audi¬ 
teur  au  conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  France  est  déclarée 
vacante. 

La  vacance  actuelle  s’est  pro¬ 
duite  par  suite  de  la  nomination  de 
M.  le  D®  Brouardel  (Georges),  comme 
membre  du  conseil  supérieur  d’hy¬ 
giène  publique  de  France,  parmi 
les  places  d’auditeur  réservées  aux 
médecins,  c’est  donc  parmi  les  méde¬ 
cins  que  les  candidats  à  présenter 
au  ministre  seront  choisis  par  le 
conseil  supérieur. 

Les  candidats  sont  invités  à  pro¬ 
duire  leur  demande  accompagnée 
de  leurs  titres  dans  un  délai  ex¬ 
pirant  le  6  novembre  1913  au  minis¬ 
tère  de  l’intérieur  (direction  de  l’as¬ 
sistance  et  de  l’hygiène  publique) 
(4®  bureau). 

Congrès  des  aliénistes  et  neuro¬ 
logistes  de  langue  française.  — 
L’an  prochain, ce  congrès  se  tiendra 
à  Luxembourg.  Les  questions  sui¬ 
vantes  ont  été  mises  à  l’ordre  du 
jour  :  Les  psychoses  post-oniriques  : 
M.  Delmas,  rapporteur.  La  maladie 
de  Basedow  :  M.  Roussy,  rappor¬ 
teur.  Les  maladies  mentales  pro¬ 
fessionnelles  ;  M.  Couloujou,  rap¬ 
porteur. 

Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse.  —  Le  ministre  de  l’Instruc¬ 
tion  publique  vient  d’approuver 
deux  délibérations  du  conseil  de 
l’Université  de  'Toulouse  instituant 
un  diplôme  d’hydrobiologie  et  pis¬ 
ciculture  de  cette  université,  ainsi 
qu’un  certificat  d’études  hydrolo¬ 
giques,  et  en  réglementant  les  con¬ 
ditions  de  scolarité.  Cet  enseigne¬ 
ment  nouveau  sera  donné  par 
l’Institut  d’hydrologie  récemment 
créé  à  l’Université  de  Toulouse. 


Il  comprend  des  cours  et  confé¬ 
rences,  des  travaux  pratiques,  et 
des  excursions  organisées  pour  per¬ 
mettre  d’étudier  sur  le  terrain 
T  hydrogéologie,  le  captage  des 
sources,  les  aménagements  ther¬ 
maux.  Citons  parmi  les  matières 
d’enseignement,  la  recherche  et  la 
surveillance  des  sources  thermales, 
l’aménagement  des  stations,  l’hygiè¬ 
ne  des  baigneurs,  la  législation  des 
stations  thermales.  Les  cours,  confé¬ 
rences  et  travaux  pratiques  com¬ 
menceront  dès  la  rentrée  scolaire, 
le  mois  prochain  et  seront  con¬ 
tinués  jusqu’au  i®®  mai.  L’enseigne¬ 
ment  sera  donnée  par  des  profes¬ 
seurs  de  la  Faculté  de  médecine  et 
de  pharmacie  sous  la  direction 
du  doyen.  La  scolarité  aura  une 
durée  de  deux  ans. 

Écoles  vétérinaires.  —  Les  con¬ 
cours  suivants  auront  lieu  en  janvier 
prochain  : 

Le  5  janvier,  concours  de  chef  des 
travaux  de  la  chaire  de  pathologie 
générale,  à  'Toulouse. 

Le  12  janvier,  concours  de  chef 
des  travaux  de  la  chaire  de  patho¬ 
logie  bovine,  ovine  à  l’École  de  Lyon. 

Le  26  janvier,  concours  de  chef 
des  travaux  de  la  chaire  de  patho¬ 
logie  des  maladies  contagieuses,  à 
'Toulouse. 

Les  candidats  doivent  adresser 
leur  demande  sur  timbre  au  minis¬ 
tère  de  l’Agriculture  vingt  jours 
au  moins  avant  la  date  fixée  pour 
l’ouverture  du  concours. 

Syndicat  général  des  urologlstcs 
français.  —  Le  syndicat  général 
des  urologistes  français  vient  de  se 
.  fonder  à  Paris  dans  une  réunion 
tenue  le  10  octobre,  à  l’hôtel  des 
Sociétés  savantes,  et  à  laquelle 
assistaient  la  plupart  des  urologistes 
de  Ifrance,  réunis  à  Paris  à  l’occa¬ 
sion  du  XVII®  Congrès  d’urologie. 

Le  bureau  et  le  conseil  d’adminis¬ 
tration  sont  constitués  ainsi  qu’il 

Président,  D®  Moran,  de  Brest  ; 
vice-présidents  :  D®  Lebretou,  de 
Paris,  D®  Verrière,  de  Lyon  ;  secré¬ 
taire  général  :  D®  Gallois,  de  Lille  ; 
trésorier  :  D®  Maringet,  de  Paris. 

Conseil  d'administration.  — 
D®  Chevelle,  de  Nancy  ;  D®  Grand- 
jean,  de  Paris;  D®  Jeanbreau,  de 
Montpellier  ;  D®  Le  Fur,  de  Paris  ; 
D®  Oraison,  de  Bordeaux. 

Le  siège  social  est  établi  au  secré¬ 
tariat  général,  121,  boulevard  de 
la  Liberté,  à  Lille. 

Pour  les  admissions,  MM.  les 
confrères  urologistes  sont  priés 
de  s’adresser  à  M.  le  D®  Moran, 
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II,  nie  de  rAmiral-I<mois,  à  Brest, 
ou  à  M.  le  Dr  Galilos,  121,  boule¬ 
vard  de  la  Liberté,  à  Lille. 

École  du  Val-de-Grâce.  — ■  Un  con¬ 
cours  sera  ouvert,  le  i^r  décembre 
1913,  à  l’école  d’application  du  ser¬ 
vice  de  santé  militaire,  pour  l’emploi 
de  professeur  agrégé  de  la  chaire 
*  Maladies  et  épidémies  d’armée  ». 

Les  épreuves  seront  subies  d’après 
le  programme  et  dans  les  conditions 
déterminées  par  la  note  ministé¬ 
rielle  du  6  juin  1911  insérée  au 
B.  O.  E.  M.,  volume  32,  page  282. 

Les  demandes  formulées  par  les 
médecins-majors  en  vue  d’obtenir  ' 
l’autorisation  de  prendre  part  à  ce 
concours  seront  revêtues  de  l’avis 
motivé  des  chefs  de  chaque  candi¬ 
dat  et  adressées  au  ministre  de  la 
guerre  (Direction  du  service  de  sauté 
itrbureau)avantlei‘’'novembrei9i3. 

Universités.  —  La  libération  de 
la  classe  1910,  le  8  novembre,  sem¬ 
blait  devoir  empêcher  les  jeunes 
gens  de  cette  classe  qui  sont  étu¬ 
diants  d’arriver  assez  tôt  pour  assis¬ 
ter  à  l’ouverture  des  cours  de  nos 
Facidtés.  Le  ministre  de  la  guerre, 
consulté,  a  répondu  que  des  me¬ 
sures  allaient  être  prises  par  le  pré¬ 
sident  du  conseil,  ministre  de  llns- 
truction  publique,  pour  sauvegar¬ 
der  les  intérêts  des  étudiants  libé¬ 
rables. 


Le  centenaire  de  ia  découverte  de 
i’iode.  —  Le  dimanche  9  novembre 
à  Dijon  on  commémorera  le  cente¬ 
naire  de  la  découverte  de  l’iode 
par  le  chimiste  Bernard  Coui;tois. 

Une  plaque  commémorative  sera 
apposée  sur  la  maison  natale  du 
chimiste. 

M.  Matignon,'professeur  au  collège 
de  France,  fera  une  conférence  dans 
la  salle  des  actes  de  l’Université. 

Un  banquet  terminera  les  fêtes. 

Université  de  Strasbourg.  —  La 
semaine  dernière  on  a  célébré  les 
soixante-quinze  ans  du  professeur 
Oswald  Schmiedberg,  directeur  de 
l’Institut  pharmacologique. 

Monument  du  pr  Dieuiafoy.  — 
Le  monument  élevé  à  la  mémoire 
du  Pr  Dieuiafoy,  membre  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine,  par  sa  veuve,  scs 
élèves  et  ses  amis,  sera  inauguré  le 


M.  Charles  Girault,  membre  de 
l’Institut,  a  donné  les  plans  d’en¬ 
semble  du  monument  dont  la  partie 
essentielle  est  un  portrait  du  maître 
par  le  graveur  Vernon. 

Banquet  du  P'  B.  Kuguenln.  — 
M.  le  D'  Huguenin,  ancien  privat- 
docent  à  la  Facidté  de  médecine  de 
Genève,  a  été  nommé,  il  y  a  quelques 
mois,  professeur  d’anatomie  patho¬ 
logique  à  la  Faculté  de  médecine 


vétérinaire  de  l’Université  de  Berne. 
Ses  collègues  et  amis  lui  ont  offert 
a  cette  occasion  un  banquet  sous  la 
présidence  du  Pr  J.-L.  Reverdin. 
Rappelons  que  M™»  B.  Huguenin  a 
été  longtemps  assistant  à  la  clinique 
ophtalmologique  de  la  Faculté  de 
Genève. 

Université  de  Heidelberg.  - —  Le 

16  septembre,  le  distingué  Direc¬ 
teur  dé  l’Institut  physiologique,  le 
professeur  Kossel,  fêtait  l’anniver¬ 
saire  de  ses  soixante  ans. 

Université  de  Oraz.  —  M.  le 
professeur  Pregl,  de  l’Université 
d’Innsbruck,  est  nommé  à  la  chaire 
de  chimie  médicale. 

Mariages. —  M.  le  D' André  Remy_, 
chef  de  clinique  médicale  infantile  à 
Nancy  (fils  du  professeur  agrégé 
d’accouchement.s) .  et  Marie- 

Louise  Greff,  fille  du  banquier  de 
Pont-à-Moussoii. 

Nécrologie.  —  Le  D^  Philippe 
Estachy.— Le  D'  Théodore  Baudon, 
ancien  député  de  Beauvais.  —  Le 
Df  Melis.  médecin  de  l’armée  belge. 

■  Le  Dr  Carlier  (de  Rouler.s).  — 
Le  Dr  Joseph-Albert  Fége  (de 
Paris),  père  du  Dr  Albert  Fége. 

Le  Dr  Joseph  Giustaneani,  di¬ 
recteur  du  service  sanitaire  de  la 
Corse.  —  Le  Dr  Edivin  Klebs,  pro¬ 
fesseur  d’anatomie  pathologique  à 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dleu. 

—  Professeur  ;  M.  Gilbert.  —  Pro- 
GRAMMU  DU  COURS  DU  3  au  8  no¬ 
vembre  1913. 

Lundi  3,  de  9  h.  à  g  h.  1/2,  Dr  Lipp- 
mann  :  Projection  des  foyers  d’aus¬ 
cultation  du  coeur.  Inspection.  Pal¬ 
pitation.  —  De  9  h.  à  li  h.  1/2  1/4, 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  Dr  Bé-aard  : 
Présentation  de  pièces  et  de  coupes. 

Mardi  4,  de  9  h.  à  9  h.  1/2,  Dr  lo- 
mier  :  Sémiologie  de  la  langue.  — 
De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De 
Il  h  .  1/4  à  II  h.  3/.J,  Dr  Durey  : 
Généralités  sur  la  kinésithérapie. 
Effleurages.  Pression.  Frictions. 

Mercredi  5,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Paul  Descomps  :  Quelques  con¬ 
seils  sur  la  manière  de  prendre  une 
observation.  —  De  9  h.  1/2  à 
Il  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le  professeur 
Gilbert. 

Jeudi  6,  de  g  h.  à  9  h.  1/2,  Dr  Cha¬ 
brol  :  Notions  générales  sur  l’ana¬ 
tomie  et  la  physiologie  des  centres 
nerveux.  —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.: 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  ■ — ■ 
A  II  h.  :  Consultation  externe. 
Maladie  de  l’estomac,  de  l’intestin, 
du  foie  et  du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  7,  de  9  h.  à  9  h.  1/2,  Dr 
Herscher  :  Séméiologie  fonctionnelle 
respiratoire.  Dyspnée.  —  De  9  h.  1/2 
à  II  h.  I /4  :  Visite  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  Dr  Bénard  ;  Diagnostic  de 
la  fièvre  typhoïde  par  les  méthodes 
de  laboratoire. 

Samedi  8,  de  9  h.  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
10  h.  1/2  :  clinique  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert  :  L’ascite  dans  les  cir¬ 
rhoses  du  foie,  à  propos  de  7  cas 
du  service. 

Histologie.  —  M.  Prenant,  profes- 


COURS 

seur,  commencera  le  cours  le  iundi  10 
nooembre,  à  4  heures,  à  l’amphithéâ¬ 
tre  Vulpian  et  le  continuera  les  mer¬ 
credis,  vendredis  et  lundis  suivants. 

Chimie  médicale.  —  M.  Desgiez, 
professeur,  commencera  le  cours  le 
Jeudi  B  nooembre,  à  6  heures  à  l’am¬ 
phithéâtre  Vulpian  et  le  continuera 
les  samedis,  mardis  et  jeudis  sui- 

Sujet  du  cours  :  Principes  consti¬ 
tutifs  de  l’organisme  à  l’état  normal 
et  pathologique.  Propriétés,  ori¬ 
gine,  transformation,  élimination  de 
ces  substances.  Leur  recherche  et 
leur  dosage. 

Parasitologie  et  histoire  naturelle 
médicale.  —  M.  Blanchard,  profes¬ 
seur,  commencera  le  cours  le  iundi 
10  nooembre  à  4  heures,  au  petit 
amphithéâtre  de  la  Faculté  et  le 
continuera  les  mercredis,  vendredis 
et  lundis  suivants. 

Sujet  du  cours  ;  Étude  générale  du 
parasitisme.  —  Infections  à  parasites 
invisibles.  • — ■  Les  plathelminthes' 

Physique  biologique.  —  M.  Weiss, 
professeur,  commencera  le  cours  le 
iundi  10  nooembre,  à  5  heures,  à 
l’amphithéâtre  de  physique  et  le 
continuera  les  mercredis,  vendredis 
et  lundis  suivants. 

Sujet  du  cours  :  Physique  médi¬ 
cale  générale.  —  Principales  appli¬ 
cations  de  la  mécanique,  de  la  phy¬ 
sique  moléculaire,  dq  la  chaleur,  de 
l’optique,  des  radiations,  de  l’élec- 
.  tricité  aux  sciences  médicales. 

Anatomie  topographique.  —  M. 
E.  Grégoire,  professeur  agrégé,  com¬ 
mencera  ces  conférences  le  oendredi 
7  nooembre,  à  4  heures,  dans  le  grand 
amphithéâtre  de  la  Faculté  et  les 
continuera  les  lundis,  mercredis, 
vendredis. 

Sujet  du  cours  :  Abdomen,  pelvis. 

Pathologie  chirurgicale.  ■ —  M.  Le- 


jats,  professeur,  commencera  le  cours 
le  mardi  4  nooembre,  à  4  heures,  au 
grand  amphithéâtre  de  la  Faculté 
et  le  continuera  les  jeudis,  samedis, 
mardis  suivants. 

Sujet  du  cours  :  Thorax  et  abdomen. 

Anatomie  pathologique.  —  M. 
Pierre  Marie,  professeur,  commencera 
SQII  cours  le  7  nooembre  à  5  heures, 
à  la'salle  des  travaux  pratiques  d’ana¬ 
tomie  pathologique. 

Sujet  du  cours  :  Anatomie  patho- 
ogique  générale  et  des  org  ânes. 

Clinique  d’accouchements  et  de 
gynécologie.  —  M.  Paul  Bar,  profes¬ 
seur,  réprendra  le  cours  de  clinique 
le  samedi  8  nooembre,  à  lo  heures  du 
malin  à  la  clinique  Tarnier  (89  rue 
d’Assas)  et  le  continuera  les  mardis 
et  samedis  suivants. 

Histoire  de  la  médecine  et  de  la; 
chirurgie.  ■ —  M.  Letulle,  professeur, 
commencera  le  cours  le  samedi 
8  nooembre,  à  6  heures,  et  le  conti¬ 
nuera  les  mardis,  jeudis,  samedis 
suivants,  au  grand  amphithéâtre. 

Clinique  des  maladies  des  voies 
urinaires  (Hôpital  Necker).  ■ —  M. 
Legueu,  professeur.  Leçons  cliniques 
à  l’amphithéâtre  par  M.  Legueu,  le 
mercredi,  à  10  heures.  Polycliniques 
à  la  salle  de  la  terrasse,  parM.  Legueu, 
le  vendredi  à  10  h.  3/4.  Opérations 
par  M.  Legueu,  le  lundi,  le  mercredi 
et  le  vendredi  à  9  heures.  Visites  et 
consultations  par  M.  Legueu,  les 
mardis  et  samedisà  loheures.  Opéra¬ 
tions  cystoscopiques  par  M.  Legueu 
le  jeudi  à  10  heures. 

Examen  des  malades  dans  les 
salles  par  M.  le  D'  Papin,  chef  de 
clinique,  les  lundis,  mercredis,  ven¬ 
dredis,  à  9  heures. 

Examen  des  malades  de  la  consul¬ 
tation  et  traitement  des  malades 
externes  par  M.  Marsan,  clef  de  cli¬ 
nique  adjoint  les  lundis,  mardis, 
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jeudis,  samedis,  salle  de  la  Terrasse, 
à  9  heures,  et  par  M.  Di  Chiara,  chef 
de  clinique  adjoint,  à  la  consultation 
des  femmes,  les  mardis,  jeudis,  same¬ 
dis,  à  g  heures. 

Conférences  pratiques  sur  l’exa¬ 
men  chimique  des  urines  par  le 
Br  Ambard,  chef  de  laboratoire,  le 
mardi  à  ii  heures. 

Présentation  de  pièces  anato¬ 
miques  et  histologiques  par  M.  Ver- 
liao,  chef  de  laboratoire,  le  samedi  à 
Il  heures. 

Examens  cystoscopiques  par 
M.  Fapin  les  mardis  et  samedis  à 

10  heures. 

Examens  urétroscopiques  par 
M.  Marsan  le  lundi  à  lo  h.  1/2  et  le 
jeudi  à  II  heures. 

Notions  d'électrothérapie  et  d'élec- 
trolyse  par  M.  Couitade,  le  jeudi  à 

11  heures. 

Un  cours  complémentaire  com¬ 
plet  de  clinique  et  de  thérapeutique 
urinaires  sera  fait  le  soir  à  2  h.  i /2  tous 
les  jours  par  les  chefs  de  clinique  et 
de  laboratoire  (le  cours  sera  complet 
en  5  semaines). 

Des  cours  complémentaires  de  cys- 
toscopie  et  d’iurétroscopie  seront 
faits  toute  l’année  à  4  h.  1/2  par  les 
chefs  de  clinique. 

Un  cours  de  technique  opératoire 
urinaire  sera  fait  par  MM.  les  Dr» 
Papin  et  Morel. 

Enseignement  ophtalmologique 
des  Hôpitaux  de  Paris.  —  (Saixt- 
Anïoine,  Bariboisière,  Eaennec. 
Nëcker  -  Eneaxts  -  Malades).  — 
Année  1913-1914.  —  I.  Enseigne¬ 
ment  CLINIQUE.  —  Hôpital  Saint- 
Antoine.  —  M.  Dupny-Dutemps  : 
Lundi,  mercredi,  jeudi  et  samedi, 
à  neuf  heures  et  demie  :  Examen 
des  malades  ;  jeudi,  à  dix  heures  ; 
Opérations  ;  vendredi,  à  neuf  heures 
Opérations  à  la  Fondation  ophtal¬ 
mologique  A.  de  Rothschild  (29, 
rue  Manin,  XIX»  arr.). 

Hôpital  Lariboisière.  ■ —  M.  V. 
Morax  :  jeudi  et  vendredi.  à 
neuf  heures  :  Examen  des  malades 
atteints  d’affections  superficielles  ; 
mardi  et  jeudi,  à  neuf  heures  : 
Examen  des  malades  atteints  d’affec¬ 
tions  profondes  ;  mercredi  et  samedi, 
à  neuf  heures  :  Opérations. 

Hôpital  Necker-Hnjants-Malades. 
—  M.  Foulard  :  Tous  les  matins,  à 
neuf  heures  :  Examen  des  malades  ; 
affections  externes,  les  mardis,  jeudis 
samedis  ;  affections  profondes,  les 
lundis,  mercredis,  vendredis  ;  opéra¬ 
tions,  mercredi,  à  neuf  heures. 

Hôpital  Laënnec.  —  M.  Bochon- 
Dnvigneaud  :  Mardi  et  jeudi,  à 
neuf  heures  et  demie  :  Ophtalmos¬ 
copie  ;  samedi  à  neuf  heures  et 
demie  :  Opérations  ;  mercredi,  à 
9  heures  :  Opérations  à  la  Fondation 
ophtalmologique  A.  de  Rothschild. 

lies  élèves  inscrits  auprès  d’un 
des  chefs  de  service  pourront  prendre 
une  part  active  aux  consultations 
et  recevoir  un  certificat  d’assiduité. 

II.  Cours  techniques.  —  Les 
infections  oculaires  et  leur  diagnostic 
bactériologique.  —  M.  Landrieu, 
assistant  du  service  ophtahnolo- 
gique  de  Lariboisière,  fera,  à  l’hôpi¬ 
tal  Lariboisière,  à  partir  du  jeudi 
6  novembre  1913  pisqu’au  mardi 
2  décembre,  une  série  de  douze 
leçons  avec  exercices  pratiques, 
les  mardis,  jeudis  et  samedis,  à  une 
heure  et  demie.  —  Prix  du  cours  : 
Oo  francs. 
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Eléments  d' ophtalmoscopie.  ■ — ■ 
M.  Landrieu  fera,  à  l’hôpital  Lari¬ 
boisière,  à  partir  du  jeudi  8  janvier 
jusqu’au  mardi  3  février  1914, 
mi  cours  d’ophtalmoscopie  avec . 
exercices  pratiques.  Ce  ■  cours  aura 
lieu  les  mardis,  jeudis  et  samedis 
à  une  heure  et  demie.  —  Prix 
du  cours  ;  80  francs. 

A  natomie  et  histologie  oculaires.  — 
M.  Mawas,  attaché  à  la  Fondation 
ophtalmologique  A.  de  Rothscliild 
et  préparateur  au  Collège  de  France, 
fera,  à  partir  du  jeudi  g  février 
1914,  un  cours  élémentaire  d’ana¬ 
tomie  et  d’histologie  oculaire  nor¬ 
male  et  pathologique.  Ce  cours  aura 
lieu  les  mardis;  jeudis  et  samedis, 
à  deux  heures,  à  l’hôpital  Lari-. 
boisière.  —  Prix  du  cours:  60 francs. 

Cours  de  technique  opératoire  ocu¬ 
laire.  — •  MM.  Landrieu,  Magitot, 
Morax,  Foulard  feront,  à  partir 
du  mercredi  15  mai  1914,  à  l’amphi¬ 
théâtre  d’anatomie  des  hôpitaux,  17, 
rue  du  Fer-à-Mouliu,  im  cours  de 
technique  opératoire,  avec  exer¬ 
cices  pratiques  sur  le  cadavre.  Le 
cours  aura  lieu  tous  les  jours  à 
I  h.  3/4.  Le  nombre  des  élèves  est 
limité.  S’inscrire  avant  le  mois  de 
mal.  —  Prix  du  cours  :  60  francs. 

Soins  pré-  et  post-opératoires. 
Petites  interventions  oculaires.  — 
M.  Landrieu,  assistant  du  service 
ophtalmologique  de  Lariboisière, 
fera,  à  partir  du  mardi  2  juin  1914, 
un  cours  complémentaire  du_  cours 
de  technique  opératoire  et  qui  com¬ 
prendra  l’étude  des  soins  opératoires, 
des  procédés  de  stérilisation  des 
instruments  et  appareils,  et  les 
petites  interventions  oculaires  (cha- 
lazious,  affections  lacrymales,  injec¬ 
tions  sous-conjonctivales,  galvano¬ 
cautérisation,  extractions  de  corps 
étrangers  magnétiques,  etc.).  Ce 
cours  aura  lieu  les  mardis,  jeudis  et 
samedis  à  deux  heures.  —  Prix  du 
cours  :  60  francs. 

III.  Conférences  d’ophtalmo¬ 
logie  PRATIQUE.  —  Hôpital  Necker- 
Enfants-Malades.  —  M.  Foulard 

,  fera,  en  janvier  et  en  juin  1914, 
deux  séries  de  douze  conférences 
d’ophtalmologie  pratique  à  l’usago 
des  médecins  praticiens.  Ce  cours 
aura  lieu  les  lundis,  mercredis  et  ven¬ 
dredis,  à  trois  heures. — Ilest  gratuit. 

IV.  Conférences  sur  le  stra¬ 
bisme  et  les  réunîtes.  —  M.  R. 
Onfray,  ancien  assistant  d’ophtal¬ 
mologie  de  l’hôpital  Laënnec,  fera, 
à  cet  hôpital,  à  partir  du  samedi 
7  mars,  une  série  de  sept  conférences 
sur  le  strabisme  et  les  rétinites.  Ces 
conférences,  accompagnées  de  pré¬ 
sentations  de  malades,  auront  lieu 
les  mardis  et  samedis,  à  trois  heures. 
—  Prix  du  cours  :  40  fraucs. 

V.  Conférences  d’ophtalmo¬ 
logie  DU  DIMANCHE.  —  A  partir 
du  Dimanche  9  novembre  1913, 
MM.  Dupuy-Datemps,  Magitot, 
Morax,  Foulard,  Bochon-Duvi- 
gnoand  feront,  chaque  dimanche, 
à  dix  heures  du  malin,  dans  leur 
service,  une  conférence  sur  des 
sujets  empruntés  à  la  clinique,  à 
l’anatomie  et  à  la  physiologie 
oculaires.  Le  lieu,  l’ordre  et  le  sujet 
de  ces  conférences  seront  publiés 
à  l’avance.  Ces  conférences  seront 
gratuites  et  dureront  jusqu’aux 
vacances  de  Pâques.  Première  confé¬ 
rence  le  9  novembre,  par  M.  Rochon- 
Diivigneaud. 


VI .  Cours  complément.\ires  pour 
oculistes.  —  Du  dimanche  5  mai 
1914,  au  dimanche  12  ‘  mai, 
MM.  Dupuy  -  Dutemps,  Magitot, 
Morax,  Foulard  et  Bochon-Duvi- 
gneaud  feront  un  cours  complé¬ 
mentaire  au  moment  de  la  réunion 
de  la  Société  française  d’ophtal¬ 
mologie.  Cet  enseignement  s’adresse 
aux  confrères  spécialisés  qui  désirent 
se  tenir  au  courant  des  questions 
ou  des  techniques  de  couiiaisance 
récente. —  Pri.x  du  cours  :  50  francs. 

Pour  tous  renseignements  con¬ 
cernant  l’enseignement  ophtalmo¬ 
logique  des  hôpitaux,  adresser  la 
correspondance  au  service  ophtal¬ 
mologique  de  l'hôpital  Lariboisière, 
rue  Ambroise-Paré,  Paris. 

Programme  des  conférences 

OPHTALMOLOGIQUES  DU  DIMANCHE. 
—  Année  1913-1914.  —  Dimanche 
g  novembre  1913.  —  Fondation  A. 
de  Rothschild.  M.  Boohon-Dnvi- 
gneaud  :  Anatomie  topographique 
de  l’orbite  (projections). 

Dimanche  16  novembre  1913.  ■ — ■ 
Hôpital  Lariboisière  M.  Morax  : 
Sémiologie  de  la  douleur  oculaire. 

Dimanche  23  novembre  1913.  — 
Hôpital  Necker-Enfants-Malades. 
M.  Foulard:  Ophtalmie  métastatique. 

Dimanche  30  novembre  1913.  — 
Fondation  A.  de  Rothschild. 
M.  Dnpuy-Dutemps  :  Névrite  œdé¬ 
mateuse. 

Dimanche  7  décembre  1913.  — 
Hôpital  Lariboisière.  M.  Magitot  : 
Scotonie  central. 

Dimanche  30  décembre  1913.  — 
P'ondation  A.  de  Rothschild. 
M.  Bochon-Duvigneaud  :  Interpréta¬ 
tion  des  images  ophtalmoscopiques. 

Dimanche  21  décembre  1913.  ■ — 
Hôpital  Lariboisière.  M.  Morax  ; 
Cyclites. 

Dimanche  ii  janvier  1914.  — 

Hôpital  Necker-Enfants-Malades. 
M.  Foulard  :  Traitement  des  affec¬ 
tions  des  voies  lacrjunales. 

Dimanche  18  janvier  1914.  — 

l'oiidation  A.  de  Rothschild. 
M.  Dupuy-Dutemps  :  Hémianopsie. 

Dimanche  25  janvier  1914.  — 

Plôpital  Lariboisière.  M.  Magitot  : 

Héméralopie. 

Diiuaiiclie  i"  février  1914.  — 
Fondation  A.  de  Rothschild. 
M.  Bochon-Duvigneaud  :  Muscles 
oculaires  et  strabisme. 

Dimanche  8  février  1914.  ■ — 
Hôpital  Lariboisière  :  M.  Morax  : 
Céphalées  d’origine  oculaire. 

Dimanche  15  février  1914.  — 
Hôpital  Nccker-Enfants  Malades. 
M.  Foulard  :  Céphalée  syphilitique 
ophtalmoplégique. 

Dimanche  22  février  1914.  ■ — 
Fondation  A.  de  Rothscliild. 
M.  Dupuy-Dutomps  :  Atropliies 
optiques. 

Dimanche  i»»  mars  1914.  — 
Fondation  de  A.  Rothschild. 
M.  Bochon-Duvigneaud  :  Pseudo- 
tumeurs  intraoculaires. 

Dimanche  8  mars  1914.  —  Hôpi¬ 
tal  Lariboisière.  M.  Morax  :  Signes 
de  début  du  glaucome. 

Dimanche  15  mars  1914.  — 

Hôpital  Necker-Enfants-Malades. 
M.  Foulard  :  Anévrisme  artérioso- 
veineux  de  l’orbite. 

Dimanche  22  mars  1914.  — 

Fondation  A.  de  •  Rothscliild. 
M.  Dnpuy-Dutemps  :  Sémiologie 
pupillaire. 

Dimanche  29  mars  1914.  — 
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Hôpital  •  Lariboisière.  M.  Polack: 
Physiologie  rétinienne. 

Dimanche  5  avril  1914.  —  Hôpital 
Lariboisière.  M.  Hoiax  :  Phobies 
oculaires. 

Dimanche  ig  avril  1914.  — 

Hôpital  Necker-Iîiifauts-Malades. 
M.  Foulard  :  Conjonctivite  diphté- 

Cours  de  Technique  clinique  médi¬ 
cale  et  de  Séméiologie  élémentaires  à 
l’usage  des  débutants  (Hôpiïai, 
DE  I.A  CUAUITÉ).  —  Le  Dr  Emile 
Sergent  avec  la  collaboration  de 
MM.  Dr  Bibadeau-Dumas,  médecin 
des  Hôpitaux  ;  Dr  Lian,  ancien' 
interne  des  Hôpitaux  ;  Dr  D’Heuc- 
quevilh,  ancien  interne  des  Hôpi- 
tanx  ;  Dr  Fecarotta  ;  St.  Chauvet, 
interne  des  Hôpitaux  ;  Bené  Mignot, 
interne  des  Hôpitaux.  —  Ce 
Cours  sera  exclusivement  consacré 
à  l’élude  des  tnéthodes  usuelles 
d'examen  des  principaux  appareils 
et  d' exploration  des  principales  fonc- 

II  a  pour  but  de  préparer  les  élèves, 
qui  seront  exercés  inidividucllement, 
a  tirer  un  profit  convenable  de 
l’enseignement  clinique  quotidien 
qu’ils  recevront  ensuite  dans  les 
services  hospitaliers  auxquels  ils 
seront  attachés  comme  stagiaires. 

Le  cours  commencera  le  4  ItO- 
oembre  et  comprendra  environ 
Trente  démonstrations,  qui  seront 
faites  l’après-midi,  à  4  h.  3/4. 

Le  nombre  des  élèves  étant  limité, 
se  faire  inscrire,  dans  le  service,  à 
la  Charité. 

Tous  les  matins  à  10  heures.  — 
Exercices  de  médecine  pratique  et 
causeries  cliniques  au  lit  des  ma¬ 
lades. 

Le  oentiredi  matin.  —  Examen 
des  malades  nouveaux. 

_  Le  samedi  matin.  —  Consulta¬ 
tion  spéciale  sur  la  Tuberculose 
elles  Maladies  des  Voies  respiratoires. 

Hôpital  Trousseau.  —  M.  le 
Dr  Savariaud  fera  à  l’hôpital  Trous-, 
seau,  à  partir  du  samedi  9  no¬ 
vembre,  une  série  de  conférences 
sur  la  ■  chirurgie  d'urgence  chez 
l’enfant. 

École  de  puériculture.  Eondatioii 
Pierre  Budin  (91  bis,  rue  Palguière). 
—  L’enseigneiiieiit  clinique  est  fait 
à  la  consultation  des  nourrissons  : 

Le  lundi  à  2  h.  1/2  par  le  Dr  Binet, 
ancien  moniteur  à  la  clinique  Tar- 
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Le  mercredi  à  9  h.  1/2  par  le 
Dr  Planchon,  ancien  moniteur  à 
la  clinique  Tarnier. 

Le  vendredi  à  9  h.  1/2  par  le 
Dr  fflaoé,  accoucheur  des  hôpitaux. 
Des  leçons  de  puériculturp  du 

Êteiiiier  âge  seront  faites  par  le 
•r  Deviaigne,  accoucheur  des  hôpi- 

Elles  commenceront  le  jeudi 
6  nooembre  à  4  heures  pour  con¬ 
tinuer  les  jeudis  suivants  a  la  même 
heure,  avec  interruption  du  19  dé¬ 
cembre  au  21  janvier  inclus. 

Il  y  aura  également  des  coufé- 
tehees  de  puériculture  pour  les¬ 
quelles  on  enverra  des  cartes  d’in- 
Vitntiou. 

Les  personnes  qui  auront  suivi 
rÉgulièrement  les  leçons  de  puéri¬ 
culture,  ainsi  que  les  consultations 
de  nourrissons,  pourront  se  faire 
inscrire  pour  l’obtention  d’un  certi¬ 
ficat  de  puériculture  délivré  par  la 
fondation  Pierre  Budin,  à  la  suite 
d’un  examen  qui  aura  lieu  dans  le 
courant  du  mois  de  juin  1914. 

Anatomie  pathologique.  —  Ensei¬ 
gnement  élémentaire  de  technique 
et  diagnostics  histologiques  et  héma¬ 
tologiques  appliqués  à  la  pratique 
médico-chirurgicale. 

Sous  la  direction  de  M.  G.  Boossy, 
agrégé  chef  des  travaux,  MM.  Au- 
bertin,  médecin  des  hôpitaux,  pré¬ 
parateur,  et  Ameuille,  préparateur, 
feront  une  série  de  vingt  démons¬ 
trations  d’histologie  pathologique 
et  d’hématologie  au  laboratoire  de 
la  salle  Gombault  (escalier  B, 
31110  étage),  à  partir  du  4  nooembre. 

1°  Des  démonstrations  auront 
lieu  tous  les  jours,. sauf  le  dimanche, 
de  2  h.  ,1^4  à  3  h.  1/2.  Des  coupes 
ayant  trait  au  su^et  de  la  démons¬ 
tration  seront  remises  à  chaque 
auditeur,  qui  les  colorera  et  les  con¬ 
servera  ;  leur  diagnostic  sera  ensuite 
discuté  ;  le  laboratoire  restera  ou¬ 
vert  tout  l’après-midi,  pendant  la 
durée  du  cours. 

Les  auditeurs  qui  auront  fait 
preuve  d’assiduité  pourront,  s’ils 
le  désirent,  recevoir  un  certificat 
à  la  fin  de  la  série  des  conférences.» 

Seront  admis  les  docteurs  fran¬ 
çais  et  _  étrangers  et  les  étudiants 
immatriculés  à  la  faculté,  sur  la 
présentation  de  la  quittance  du  ver¬ 
sement  du  droit.  MM.  les  étudiants 
devront  produire,  en  outre,  la  carte 
d’immatriculation.  Les  bulletins  de 
versement  seront  délivrés  au  secré¬ 
tariat  de  la  faculté  (guichet  N“  3) 
les  mardis,  jeudis  et  samedis. 

Le  droit  à  verser  est  de  60  friincs. 


Le  nombre  des  auditeurs  est  limité' 

Méthodes  de  diagnostique  bactério¬ 
logique  appliquées  à  la  clinique.  — 
MM.  ■  les  Ifs  Gougerot,  agrégé  et 
Abrami  commenceront  le  mercredi 
5  nooembre,  à  3  h.  1/2  au  labora¬ 
toire  d’anatomie  pathologicme  de 
l’Ecole  pratique  une  série  d’exer¬ 
cices  pratiques  de  diagnostic  bacté¬ 
riologique  et  continueront  les  ven¬ 
dredis,  lundis,  mercredis  suivants. 

Le  droit  à  verser  est  de  60  francs. 

S’inscrire  au  secrétariat  de  la 
faculté  (guichet  n®  3)  les  mardi, 
jeudi,  samedi,  de  midi  à  3  heures. 

Hôpital  Saint-Louis.  M.  Gou¬ 
gerot,  agrégé,  vendredi  7  nooembre 
à  10  heures  à  l’amphithéâtre  de  la 
clinique  de  la  Eaculté. 

Première  conférence.  —  Syphili- 
grapliie.  Importance  pratique  et 
fréquence  de  la  syphilis.  Évolution 
générale.  Prudence  dans  le  dia¬ 
gnostic.  —  Manière  de  révéler  le 
diagnostic.  Sypliilis  et  secret  pro¬ 
fessionnel.  Instructions  à  donner  au 
syphilitique. 

Clinique  des  maladies  des  enfants. 
—  M.  le  Pr  Hutinel  commencera 
son  enseijjnement  clinique  sur  les 
maladies  infantiles  le  lundi  3  np- 
oembre  à  9  heures  du  matin 
iHôpital  des  Eufants-Malades.  149, 
rue  de  Sèvres).  Les  leçons  à  l’amphi¬ 
théâtre  auront  lieu  les  mercredis  et 
samedis,  à  10  heures.  La  première 
leçon  sera  faite  le  samedi  8  no¬ 
vembre. 

Programme  de  l'enseignement.  — 
Tous  les  matins,  à  9  heures  :  Visite 
des  malades  et  interrogation  des 
élèves  .dans  les  salles.  Lundi  à 

10  h.  1/2:  Conférence  de  derma- 
tologiè,  par  M.  Marcel  Ferrand, 
ancien  chef  de  clinioue  adjoint, 
avec  ôrésentation  de  malades.  Mardi, 
à  10  h.  1/2  :  Conférence  sur  les  ma¬ 
ladies  nerveuses  cher  les  enfants, 
par  M.  Barbonneix,  ancien  chef 
de  clinique,  médecin  des  hôpitaux. 
Mercredi,  à  10  heures  :  Leçon  cli¬ 
nique  par  M.  le  Pr  Hutinel.  A 

1 1  heures  :  Consultation  des  nourris¬ 
sons,  par  M.  Jules  Lemaûe,  ancien 
cliei  de  clinique.  J  eudi  à  9  heures  : 
Leçon  pratique  d’oto-rhino-laryngo¬ 
logie  et  examen  des  malades.  Ven¬ 
dredi.  à  10  h.  1/2:  Conférence  sur 
l’hygiène  infantile,  par  M.  Nobé- 
oourt,  profe.sseur  açrégé,  médecin 
des  hôpitaux.  Samedi,  à  10  heures  ; 
Leçon  clinique  par  M.  le  pr  Hutinel- 
Des  cours  de  perfectionnement  se¬ 
ront  faits,  pendant  les  vacances, 
sous  la  direction  de  M.  Nobésourt. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 

2  Nooembre.  —  Dernier  délai  l’Intérieur,  direction  de  l’assistance  rurgiens  suppléants  à  l’hôpital  civil 

pour  l’inscription  des  candidats  à  et  de  l’hygiène  publique),  4®  bureau.  de  Reims. 

la  chaire  de  physique  médicale  de  5  Nooembre.  —  Ouverture  du  B  Nooembre.  —  A  16  heures, 

la  Faculté  de  medecine  d’Alger.  concours  d’agrégation  (section  à  Bordeaux,  clôture  du  registre 

3  nooembre.  A  Paris,  ouver-  d’ophtalmologie).  d’inscription  pour  les  concours  de 

ture  de  la  cinquième  réunion  sani-  5  Nooembre.  —  Ouverture  du  clinicat  médical  infantile  et  de 

taire  provinciale  (du  3  au  5  110-  concours  d’agrégation  (section  de  clinicat  chirurgical  infantile, 

vembre).  physiologie).  S  Nooembre.  — •  A  Bordeaux, 

J  Nooembre.  —  Clôture  du  6  nooembre-  — -  Dernier  délai  cours  d’instruction  pour  les  officiers 

registre  d’inscription  pour  le  con-  pour  faire  acte  de  candidature  pour  du  cadre  auxiliaire  du  service  de 

cours  pour  4  places  d’internes  en  une  place  d'auditeur  au  conseil  santé  militaire  (Du  6  au  13  no- 

pharmacie  des  hôpitaux  de  Mar-  supérieur  d’hygiène  publique  de  vembre). 

seille.  (S’inscrire  au  secrétariat  des  France.  -  8  Nooembre.  —  An  heures  du 

hospices).  ....  B  Nooembre.  —  Ouverture  matin,  clôture  du  registre  d'iiis- 

5  Nooembre.  ■ —  Dernier  délai  pour  du  concours  pour  la  nomination  cription  pour  le  concours  pour  une 

le  dépôt  des  demandes  des  candidats  à  4  places  d’interne  en  médecine  place  de  chirurgien  des  hôpitaux  de 

à  une  place  d’auditeur  au  conseil  des  hôpitaux  de  Rouen.  Lyon.  (S’adresser  à  l’administration 

supérieur  d’Hygiène  publique  de  B  Nooembre.  —  Ouverture  centrale  des  hospiees,  passage  de 

France  (s'adresser  au  Ministère  de  du  concours  pour  2  places  de  chi-  THôtel-Dieu  à  Lyon). 


—  974  — 


—  LXXXIII  — 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE  (Suite) 


8  Hooembre.  —  A  Saigon, 
ouverture  du  Congrès  de  la  Fra 
Eastern  Association  of  tropical  lue- 
dicinc.  (Du  8  au  15). 

8  Noodmbre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  chirurgien- 
adjoint  à  l’hôpital  de  Mustapha. 

(Adresser  les  demandes  à  la 
direction  de  l’hôpital  de  Mustapha.) 

8  f/ooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  méde¬ 
cin  suppléant  d’électrothérapie  et 
de  radiologie  à  l’hôpital  civil  de 
Reims. 

9  Nooembre.  —  A  Dijon,  célébra¬ 
tion  du  centenaire  de  la  découverte 
de  l’iode  par  le  chimiste  Bernard 
Courtois. 

10  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  un  emploi  de  sup¬ 


pléant  de  la  chaire  d’histoire  natu¬ 
relle  à  l’école  de  médecine  de  Tours. 

10  Nooembre.  —  A  Paris  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  la  nomina¬ 
tion  à  la  place  de  médecin  de  l’hô¬ 
pital  de  Porges-les-Bains  (Seine- 
et-Oise). 

10  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  2  places  d’aide 
d’anatomie  à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Dyon. 

10  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  4  places  d’interne 
en  ^pharmacie  des  hôpitaux  de  Mar- 

//  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  de  l’assistance  médicale  gra¬ 
tuite  à  Bordeaux, 

//  Nooembre.  —  A  Bordeaux 
ouverture  du  concours  pour  une  place 


de  médecin  résidant  à  l’hospice 

12  Nooembre.  —  A  neuf  heures, 
à  Bordeaux,  concours  pour  le  cli- 
nicat  médical  infantile  et  concours 
pour  le  clinicat  chirurgical  infantile. 

14  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  les  con¬ 
cours  pour  l’admission  à  40  places 
de  médecin  aide-major  de  2»  classe 
et  à  3  places  de  pharmacien  aide- 
major  de  2“  classe  élèves  à  l’École 
d’application  du  service  de  santé 
militaire  (s’adresser  au  ministère 
de  la  guerre,  y""®  direction,  l'r  bu¬ 
reau). 

/5  Nooembre.  —  Clôture  du  re¬ 
gistre  d’inscription  du  concours 
pour  une  place  d’accoucheur  des 
hôpitaux  de  Saint-Étienne.  S’ins¬ 
crire  au  secrétariat  des  hospices. 


INFORMATIONS 


LA  PERMANENCE  MÉDICALE 
ET  LE  CENTRAL  MÉDICAL  DE  PARIS 

Nous  croyons  devoir  appeler  l’attention  de  nos  con¬ 
frères  sur  l’organisation  medicale  fondée  récemment  par 
le  Dr  Budan  au  11“  93  du  boulevard  Saint-Germain  à 
Paris  ;  il  s’agit  de  la  Permanence  médicale  et  du  Central 
médical  de  Paris.  Da  Permanence  médicale  est  une  organi¬ 
sation  complète  de  soins  médicaux  à  domicile  (on  n’y 
fournit  aucun  soin  ni  consultation  sur  place).  Ce  n’est 
d’ailleurs  qu’une  permancncelde  médecins,  on  y  trouve 
en  permanence  des  gardes-malades  (infirmiers  et  infir¬ 
mières  diplômées  choisies  et  sélectionnées,  aptes  à  tous 
les  soins  médicaux,  chirurgicaux  ou  d’accouchements), 
une  permanence  A.’ ambulances  automobiles,  une  perma¬ 
nence  d’un  service  de  désinfection,  d’un  service  de  labo¬ 
ratoire,  et  enfin  ce  qui  ne  manquera  pas  d’intéresser 
au  plus  haut  point  un  grand  nombre  de  confrères,  une  per¬ 
manence  A’apparcils  et  instruments  de  toutes  catégories 
qu’on  peut  se  procurer  en  vente  ou  en  location  à  toute 
heure  du  jour  ou  de  la  nuit,  notammentlesappareilsd’ur- 
gcuce  comme  les  couveuses,  les  tubes  de  Faucher,  les 
gouttières  pour  fractures,  les  lits  mécaniques,  etc. 

Cette  centralisation  de  tout  ce  dont  un  médecin  peut 
avoir  besoin  pour  exercer  sa  profession  (depuis  le  rem¬ 
plaçant  ou  l’aide-médecin  lui-même,  jusqu’au  ballon 
d’oxygène)  est  la  base  originale  de  cette  Institution  qui 
est  ainsi  une  véritable  mai.son  de  santé  externe  si  l’on  peut 
dire,  c’est-à-dire  une  maison  de  santé  pour  soins  à  domi¬ 
cile  seulement.  En  prévision  de  toutes  les  objections  qui 
pourraient  lui  être  faites,  relativement  au  service  médical 
d’urçence,  le  D''  Budan  a  limité  le  rôle  des  médecins 
spécialement  attachés  à  l’Institut  à  celui  des  remplace¬ 
ments  médicaux  d’urgence,  auquel  cas  les  visites  sont 
faites  pour  le  compte  des  confrères  empêchés  et  d’accord 
avec  ceux-ci.  Dans  tous  les  cas  où  l’assistance  d’un 


médecin  est  demandée  directement  par  le  public,  la 
Permanence  médicale  ne  joue  qu'un  rôle  d’intermé¬ 
diaire  en  transmettant. l’appel  au  médecin  de  garde  le 
plus  proche  du  client.  De  D’’  Budan,  à  cet  effet  a  organisé 
un  service  de  gardes  diurne  et  nocturne  de  médecins  pra¬ 
ticiens  de  Paris,  lesquels  se  tiennent  à  des  jours  et  heures 
déterminés  en  permanence  chez  eux.  Ce  service  fonc¬ 
tionne  par  roulement.  Tous  les  docteurs  en  médecine  ins¬ 
tallés  a  Paris,  ayant  le  droit  d’exercer  en  France  et 
pajjant  leur  patente  régulière,  peuvent  y  participer 
(D’inscription  est  gratuite,  mais  il  est  indispensable 
d’avoir  le  téléphone  chez  soi).  D’ailleurs,  même  dans 
ce  cas  les  dits  médecins  s’engagent  par  écrit  à  respecter 
les  règles  déontologiques  d’usage. 

Ces  permanences  à  domicile  réalisent  le  projet  tant 
convoité  de  permanences  de  quartiers,  ce,  avec  un  mini¬ 
mum  de  frais,  car  toutes  ces  permanences  sont  dirigées 
par  un  même  service  central  qui  est  le  Central  médical 

Comme  le  Central  médical  de  Vienne  le  Central  médical 
de  Paris  est  réservé  aux  médecins  qui  y  sont  abonnés. 
Comme  celui  de  Vienne  il  reçoit  les  communications  faites 
à  ces  médecins  par  leurs  clients  eu  leur  absence  et  les  leur 
transmet  aux  adresses  préalablement  indiquées  par  eux 
à  cet  effet.  Mais  le  D^  Budan  a  perfectionné  d’abord  les 
moyens  de  transmission  en  usant  des  messages  télé¬ 
phonés  et  en  cas  d’urgence  de  messages  directs  par 
courriers.  En  outre,  le  Central  médical  de  Paris  com¬ 
mandant  le  service  médical  d’urgence  de  la  Permanence 
Médicale  fait  exécuter  pour  le  compte  du  médecin  lorsque 
celui-ci  est  empêché  la  visite  demandée,  et  c’est  là  que 
l’institution  du  D''  Budan  se  trouve  former  une  organisa¬ 
tion  complète,  pouvant  rendre  de  grands  services  aux 
médecins  en  supprimant  pour  eux  les  aléas  de  l’absence, 
et  au  public  eu  leur  assurant  à  _  tout  moment  le  secours 
d’un  médecin,  et  de  tous  les  aides  ou  accessoires  dont 
ce  dernier  pourrait  avoir  besoin. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  5  Novembre  1913,  à  i  heure.  —  M.  Camino  ; 
Hendaye  (Bases-Pyrénée.s),  station-  climatique.  Ses 
indications  ;  MM.  Dandouzy,  Bar,  Detulle,  Deon  Ber¬ 
nard.  — •  M.  Simon  ;  Étude  clinique  de  quelques  monstruo¬ 
sités  fœtales  portantsur  l’extrémite  ce])lialique  ;  MM.  Bar, 
Dandouzy,  Detulle,  Déon  Bernard.  —  M.  Dupuylataï  de 
Daviergne  :  La  réinfection  syphilitique  ;  MM.  Detulle, 
Dandouzy,  Bar,  Léon  Bernard. —  M.  Baron:  La  bacillémie 
tuberculeuse  ;  MM.  Detulle,  Dandouzy,  Bar,  Léon  Bernard. 

Jeudi  6  Novembre  1913,  à  i  heure.  —  M.  DE  PENDU  : 


DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

Contribution  à  l’étude  de  l’irido-choroïdite  chronique  • 
MM.  De  Dapersonne,  Dejars,  Terrien,  Okinczyc.  — 
M.  Delafargue  Bares  :  Les  subluxatious  intermit¬ 
tentes  de  la  Iianche  ;  MM.  Dejars,  De  Dapersonne,  Terrien, 
Okinczyc.  —  M.  Dacau  Saint-Guidy  :  Dilatation  ou  ex¬ 
tension  de  l’estomac  chez  le  nourrisson  hypoalimenté 
(Tension  intra-gastrique)  ;  MM.  Gilbert,  Quenu,  Nobé- 
court,  Anselme  Schwartz.  —  M.  Mornard  ;  Contribution 
à  l’étude  des  kystes  hydatiques  multiples  du  foie.  — 
MM.  Quénu,  Gilbert,  Nobécourt,  Anselme  Schwartz. 


Ulcères  Variqueux  .  Radiodermites 

ULCÉRINE  BERGER 

: Emptoÿée  dans  les  Hôpitaux  de  Taris.  _ 
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Première  DenHHcn 

Sirop  DELABARRE 

Safran  4  Tamarin  —  Sans  HarcoUque 

Employé  en  douces  frictions  sur  Tes  gencives 

Il  calme  instantanément  l’Enfant, 

-  Facilite  la  Sortie  des  Dents,  - - 

Prévient  ou  Supprime  tous  les  Accidents  de  Dentition. 

,  *  ,  ,  DELABARB 

DEPOT  GENERAL;  ' - 

I  Établissements  FUMOUZE,  78,  faubourg  Saint-Denis,  PARIS  1 
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grecque  en  Macédoine,  par 
les  :  La  médaille  du  profess 
;  Les  sages-femmes  et  la  lir 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

.  '  '  .  '  -  -  être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

â  l’IODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'/ntolérancB  ni  d'Accidents  d'iodisme _ 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  ('/*'  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
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a  ù  3  cuillerées  h  caté  par. jour  aux  repas.  M 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL»  POUR  1914  - - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  »  (Chaque  abonné  tPun  an  a  droit  a  OBS  primes)  : 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boites 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  iS  fr.).  Chevrier,  21, faubourg  Montmartre. 

(Pour  àmir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  u|s, 
G.  Mathieu  fils  et  C®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  ■»,  29,  rue  Cotte,  à  Paris; 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

50  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prj;x  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  y 5,  plüs  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  offerts  par  la  maison  - 
Walêry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8°  Bons  pour  une  remise  dezSp.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2300,  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  ig,  rue  Drouot,  à  Paris  {sur  présentation  de  cette  page). 

10°  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d’un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  29  primes)  : 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  ofler.t  par  l’Uraseptine  Rogier,  ig, 
avenue  de  Vifliers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  offert  parleLaitLepelletier  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer);  à  Carentan. 

3“  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac, 
et  de  sa  fumée)  nu  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

4“  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Ofitinais,'  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy  (Loiret).. 

Une  poire  de  Poiitzer,  {Pour  tes  médecins  seulement),  ■ 

6°  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  {Pour  les.  médecins  seulement). 

7“  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Rfchelot.  {Pour  les  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  n«mhror.^i>i 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  g  ...  . 

avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  t 

.  .  [rue  de  fOdéon,  Pans. 

10°  Un  pulvérlsateurVaast,  pour  traitement  désaffections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

II»  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  parla  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne;  à  Paris. 

12»  UneboîteAIdogènepourdéslnfection, offerte  parlaSociÉTÉGÉNÉRALED’ANTiSEPSiE,  i5,r.d’Àrgenteuil,  Paris. 

i3"  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Daviu,  69,  avenue  des  Ternes. 

14°  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  >des  seiing^ues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èreFcfé), offert  parlaSociÉTÊi.-LECTRO-lNDUSTRiELLE(»i<i/sD«Ma//iiei/),ii3,Bd.St-Germain,à  Paris. 

1?»  Un  thermomètre  anaxlma,  modèle  déposé  Puniet, Offert  par  la  maison  Puniet,  lyg.faub.  St-Honoré,à  Paris. 

16°  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  'Rosaiia,  une  boite  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17“  Un  coffret  Bau  et  pondre  de  Jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix) . 

18°  Bon  de  remboursement  de douzefrancs  à  déduire  sur  le  prix.d'un.cbronographe  «  Just»  en  or.'argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  citez  Auricoste,  horloger -de  la  marine,  to,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19°  Bon  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  â  Paris.  [.précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20°  Bon  de  remboursement  de  six'francs  sur tout.achat  de 'So francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘°,  Appareils  de 

2 1 0  'Bon  de  remboursement  de  sixitrancs  sur  tout. acbatde  aSVr.  à  ila  maison  Boueitte  .  Appareils  de  précision . 

22°  Caisse  de  3o  bouteilles  d'Bàu  de  Pougues  {Cette  .prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  oKorte  par  la  ■C’*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous. 

23°  Bon  pour  une  journée  A  passer  à.Korbons,  contprenant  le  transpont  en  automobile  de  Tunis  â  Korbous  et 

24°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes); -offert  par  lama.isonV-AN  VELSENa'RkRES-,  à<Overveeri. 

23°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfiimeclé  'au  Xérol  offert  par  la  Socitré  -française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnemennh  somme  de  3  fr.  5o,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

26°  Un  flacon  Berliydrol  buccal,  oftert  par  J.  Foli,  3,  rue  Pelermo,  à  Nice; 

27°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  PoRchs,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé.  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

28°  Sous-vëtcments  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27.  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  {Pour  les  médecins  seulement). 

3o°  Une  seringue  porte-aiguille  ou  serinée  d’urgence  du  D’  Delangrc,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu.  ii3i  Bd  St-Gçrmain.  Paris. 


ir  les  meaectns  seulement). 

Ili,  Rembrandt),  reproduction-  artistique  tout  encadrée, 
s  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  {Pour 
le  l'abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 
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LIBRES  PROPOS 


L’ISOLEMENT  DES  ROUGEOLEUX 
A  L’HOPITAL 

S’il  fallait  un  exemple  démonstratif  pour  prouver 
la  complexité  de  l’hygiène  hospitalière  et  montrer 
en  même  temps  l’utilité  des  mesures  bien  prises  et 
mûrement  réflécliies,  l’histoire  de  la  rougeole  aux 
Enfants-Malades  le  prouverait  éloquemment.  La 
statistique  apportée  récemment  à  la  Société  de 
médecine  pubhque  par  M.  Stephen  Chauvet,  interne 
du  professeur  Marfan,  est  tristement  suggestive. 

Pendant  plus  d’un  demi-siècle,  les  médecins  de 
Thôpital  des  Enfants-Malades  ont  réclamé  avec 
énergie  l'isolement  des  contagieux  et  c’est  un  plai¬ 
doyer  vigoureux  d’Archambault  qui  fit  effectuer 
dans  cette  voie  les  premières  améliorations.  Il  parais¬ 
sait  alors  évident  à  tous  que  la  rougeole  .serait  moins 
meurtrière,  le  jour  où  les  rougeoleux  seraient  soignés 
à  part.  Sous  la  féconde  hrqîulsion  du  professeur 
Granclier,  et  en  s’inspirant  des  principes  qu’il  a 
maintes  fois  défendus,  on  a  construit  en  1899  les 
pavillons  de  la  rougeole  et  de  la  diphtérie  qui,  en 
dépit  de  certaines  critiques,  semblaient  réaliser  un 
notable  progrès.  Or  c’est  avec  une  véritable  stupeur 
que  l’on  a  vu  depuis  ce  temps  les  statistiques  offi¬ 
cielles  accu.ser  encore  un  chiffre  moyen  de  15  à  20 
pour  100  de  décès  chaque  année  au  pavillon  de 
la  rougeole,  diifîre  à  peine  inférieur  à  celui  de  la 
mortalité  observée  antérieurement.  L’écart  subsistait, 
presque  aussi  flagrant  qu’autrefois,  entre  la  gravité 
de  la  rougeole  soignée  à  Thôpital  et  la  bénignité 
à  peu  près  constante  de  la  rougeole  soignée  en  ville. 

Mais  il  y  a  plus  et  si,  non  content  d’mie  statistique 
aimuelle,  on  groupe  les  cas  ob.servés  dans  une  courte 
période,  les  résultats  sont  plus  décevants  encore. 
M.  Chauvet  a  groujîé  les  120  cas  de  rougeole  soignés 
air  pavillon  des  Enfants-Malades  du  13  mai  au  12 
juin  1913.  Il  y  relève  46  décès  dont  41  de  broncho- 
pnemnonie  !  Les  complications  n’ayant  pas  entraîné 
la  mort  ont  été  nombreuses  :  les  deux  tiers  des  enfants 
ont  fait  des  angines  blanclies,  ayant  nécessité  l’emploi 
du  sérum  antidiphtérique  ;  Tuii  des  petits  rougeo¬ 
leux  étant  entré  en  incubation  de  scarlatine, 
23  enfants  ont  été  succes.sivement  atteints  de  cette 
affection.  Les  deux  tiers  des  petits  malades  ont  eu 
des  otites.  Enfin  nombre  d’enfants  reçus  dans  le 
pavillon  pour  des  éruptions  morbilliformes  et  qui 
n’avaient  pas  la  rougeole  Ty  ont  contractée,  1 5  sont 
revenus,  ainsi  atteints,  quelques  jours  après  leur  • 
sortie  et  2  furent  enlevés  de  bronchopnemnonie.  En 
résumé,  dans  ce  laps  de  temps  d’un  mois,  120  petits 
malades  ont  été  la  proie  de  complications  multiples 
dues  surtout  à  la  contagion  et  46  sont  morts,  ce  qui 
donne  im  pourcentage  de  39  pour  100. 

A  quoi  attribuer  cette  effroyable  mortalité'  dans 
un  service  pourtant  admirablement  tenu  et  où  lès 
soins  les  plus  assidus  ont  été  prodigués  aux  enfants  ? 
On  invoque  souvent  la  misère  et  la  débilité  anté¬ 
rieure  des  sujets,  raisons  à  couj)  sûr  réelles  mais 
insuffisantes.  La  vraie  cause  est  évidente  :  c’est 
l'isolement  collectif  qui  est  responsable.  Voici  long¬ 
temps  qu’il  a  été  dénoncé  et  que  le  professeur  Hutinel 
notamment  a  montré  la  gravité  des  complications 
bronchopuhnonaires  de  la  rougeole  s’exaltant  par 
passages  successifs.  M.  Chauvet  cite  des  statistiques 
de  ThôpitaT  Trousseau,  des  Enfants-Mal'ades  même 


qui  établissent  l’aggravation  de  la  rougeole  du  jour 
où  Ton  a  fait  l’isolement  collectif.  On  pouvait  toute¬ 
fois  penser  qtt’il  suffisait  d’isoler  les  rougeoles  com¬ 
pliquées,  tout  en  continuant  à  grouper  les  rougeoles 
normales.  Mais  quel  signe  permet  d’affirmer  qu’mie 
rougeole  restera  normale  ?  Les  faits  sont  là  qui 
montrent  que  les  petits  roiïgeoleux  rassemblés  sont 
un  terrain  d’éclosion  tout  prêt  pour  toutes  les  com¬ 
plications,  même  lorsque  leur  maladie  paraît  bénigne. 
On  pouvait  croire  aussi  que  l’isolement  des  broncho- 
pnemnoniques  en  boxes  limités  par  des  parois  incom¬ 
plètes  s’élevant  à  hauteur  d’homme  et  ne  descen¬ 
dant  pas  jusqu’au  sol  suffirait  à  arrêter  les  conta¬ 
gions.  Ces  boxes  ont  rendu  de  réels  services  (la  salle 
'des  douteux  des  Enfants-Malàdes,  quelque  impar¬ 
faite  qu’elle  soit,  en  témoigne)  mais  ils  réahsent 
souvent  «  plus  un  isolement  35niibohque  qu’un  isole¬ 
ment  matériel'».  I/histoire  de  la  rougeole  au  pavillon 
des  Enfants-Malades  montre  leur  insuffisance. 

Il  y  a  mieux  à  faire  et  la  statistique  de  Thôpital 
Pasteur  faite  par  M.  Lagane  est  à  cet  égard  démons¬ 
trative.  En  un  an,  149  rougeoleux  y  sont  .soignés  et 
la  mortahté  y  est  de  1,34  pour  100.  Des  résultats 
sensiblement  analogues  sont  obtenus  à  Samt- Joseph, 
à  Thôpital  Hérold,  partout  on  l'isolement  individuel 
est  réalisé.  Il  se  heurte  à  quelques  difficultés  prati¬ 
ques  de  construction  et  de  surveillance.  Il  s’oppose 
formellement  à  l’encombrement  et,  en  matière  de 
rougeole,  il  faut  compter  avec  celui-ci.  Mais  les 
obstacles  ne  sont  iras  msurinontables  et  substituer 
au  box  vitré  la  chambre  vitrée  de  Thôpital  Pasteur 
ne  semble  nullement  irréalisablè  ;  généraliser  ces 
chambres  vitrées  serait  mie  mesure,  certes  dispen¬ 
dieuse,  mais  qui  épargnerait  bien  des  ides  humaines. 
Créer  enfin  un  pavillon  «passe-partout»  selon  l’ex¬ 
pression  de  M.  Marfan,  pavillon  fermé  en  temps 
ordinaire  et  ne  fonctionnant  qu’en  temps  d’épi¬ 
démie  comme  pavillon  complémentaire  pour  la 
rougeole,  la  diphtérie  ou  la  scarlatine  serait  un 
moj'en  efficace  de  remédier  à  Tencombrement. 

Ces  mesures,  indiquées  dans  l’intéressante  note 
de  M.  Stephen  Chauvet,  ne  peuvent  hélas  !  être 
immédiatement  réalisées.  La  rougeole  n'est  pas  la 
■seule  affection  meurtrière  aux  Enfants-Malades  et 
les  services  de  la  coqueluche  et  de  la  crèclie  atten¬ 
dent  eux  aussi  les  générosités  publiques  ou  privées 
qui  permettraient  leur  réorganisation. 

Si  j’ai  insisté  aujourd’hui  sur  le  cas  jiarticulier 
soulevé  par  M.  Chauvet,  c’est  qu’il  montre  bien 
qu’une  solution  nette  et  radicale,  si  difficile  à  réaliser 
qu’elle  paraisse,  vaut  mieux  qu’une  demi-mesure. 
Si  Ton  veut  isoler  les  rougeoleux,  qu’on  isole  mdivi- 
duellement  cliacun  d’eux,  les  mettant  amsi  dans  les 
conditions  d’un  malade  de  ville  et  siqiprhnant  du 
même  coup  la  plupart  des  causes  d’aggravation  de 
la  maladie.  Qu’on  n’oublie  pas  la  gravité  des  rougeoles 
hospitalières  isolées  collectivement.  L’expérience 
poursuivie  aux  Enfants-Malades  est  un  enseigne¬ 
ment  dont  bon  nombre  d’hôpitaux  français  peuvent 
et  doivent  faire  leur  profit.  En  s’efforçant  de  réaliser 
partout  où  011  le  pourra  l’isolement  mdividuel  des 
rougeoleux,  on  fera  disparaître  sinon  la  seule  cause 
(il  en  est  d’autres),  dii  moms  la  principale  cause  de 
la  mortalité  effrayante  de  la  rougeole  hospitalière. 

P.  LiîREBOUttKT. 
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L’INSTITUT  PASTEUR  DE  TANGER 
Par  le  D'  REMLINGER 

Médecin-maior  de  i*®  classe. 

Le  27  mai  1906,  un  jeune  Français,  originaire  du 
Creusot,  M.  Albert  Charbonnier,  était  assassiné 
sur  la  plage  de  Tanger  par  une  bande  de  Maro¬ 
cains  fanatiques.  Au  lieu  d’imposer  au  Maghzen, 


selon  la  procédure  classique,  une  commande  de 
canons  ou  un  engagement  d’officiers  instructeurs, 
le  ministre  de  France,  ]M.  Régnault,  eut  la  très 
belle  pensée  de  faire  semr  ce  douloureux  événe- 
mentàune  œuvre  toute  de  civilisation  etdeprogrès. 
A  titre  de  satisfaction,  il  obtint  du  Sultan  un  terrain 
de  près  d’un  hectare  de  superficie,  magnifique¬ 
ment  situé  sur  le  Plateau  du  Marshan,  dans  le 
quartier  le  plus  aristocratique  et  le  plus  salubre  de 
la  ville  et,  avec  l’appui  du  ministère  des  Affaires 
étrangères,  rallié  à  .ses  vues,  il  entreprit  d’édifier 
un  institut  d’hygiène  et  de  bactériologie,  destiné  à 
faire  bénéficier  des  découvertes  pastoriennes  les 
populations  si  arriérées  de  l’Em¬ 
pire  chérifien. 

Supposer  que  ce  projet  humani¬ 
taire  ne  rencontra  aucune  diffi¬ 
culté,  ne  se  heurta  à  aucune  oppo¬ 
sition,  serait  mal  connaître  le 
Maroc.  C’est  seulement  en  1910 
que  les  travaux  furent  commen¬ 
cés  et  le  14  juillet  1913  que  le 
drapeau  tricolore  flotta  pour  la 
première  fois  sur  l’Institut  com¬ 
plètement  terminé. 

Couvertes  par  une  généreuse 
attribution  sur  les  fonds  de  la 
caisse  des  jeux  et  par  une  impor¬ 
tante  donation  de  l’Institut  Pasteur  de  Paris,  les 
dépenses  se  sont  élevées  à  près  de  trois  cent  mille 
francs.  Les  personnes  qui  visitent  l’établissement 
sont,  —  eu  égard  au  résultat  obtenu  —  étonnées  de 
la  modicité  de  ce  chiffre.  L’Institut  de  Tanger  a  eu 


en  effet  la  bonne  fortune  de  voir  ses  plans  confiés 
à  un  artiste  éminent,  spécialiste  de  l’architec¬ 
ture  arabe  :  ^I.  Henri  Saladin,  dont  on  n’a  pas 
oublié  le  Pavillon  de  la  Tunisie  à  l’Exposition 
de  1900.  Tout  en  évitant  les  dépenses  inutiles, 
il  est  arrivé  à  donner  à  l’extérieur  de  l'édifice, 
en  dépit  d’une  sobriété  voulue,  un  aspect  élégant 
et  pittoresque  qui  fait  certaine¬ 
ment  de  l’Institut  Pasteur  le  mo¬ 
nument  le  plus  intéressant  du 
Tanger  moderne. 

* 

Les  différents  pavillons  dont 
se  compose  l’Institut  s’élèvent  au 
milieu  de  jardins  dont  l’appa¬ 
rence,  aujourd’hui  quelque  peu 
désertique,  se  modifiera  bien  vite 
dans  cette  ville  des  fleurs  par . 
excellence  qu’est  Tanger.  Tous 
ont  été  édifiés  en  béton  armé  du 
système  Hennebigue. 
lye  bâtiment  iirincipal  couvre  une  superficie  de 
650  mètres  carrés  et  sa  façade  s’étend  sur  une 
longueur  de  45  mètres.  Il  comprend  un  rez-de- 
chaussée,  un  premier  étage  et  de  vastes  sous-sols. 

On  accède  au  rez-de-chaussée  par  un  escalier 
extérieur  placé  sur  le  plancher  haut  des  citernes. 
Un  porche  et  un  vestibule  de  dimensions  monu¬ 
mentales  et  d’un  stjde  arabe  très  pur  le  divisent 
en  deux  parties.  L’aile  droite  renferme  le  cabinet 
et  le  laboratoire  particulier  du  directeur,  un  grand 
laboratoire  de  bactériologie,  une  chambre-étuve, 
puis  le  service  de  la  rage  avec  des  salles  d’attente 
et  de  pansement,  distinctes  pour  les  hommes  et 


pour  les  femmes,  une  salle  d’inoculations,  un 
laboratoire  spécial  pour  la  trépanation  des  lapins, 
l’extraction  des  moelles,...  etc.  L’aile  gauche  com¬ 
prend  le  service  vétérinaire  avec  deux  grands 
laboratoires  de  bactériologie  et  de  parasitologie. 


l'.iç.idc  principale  (fig.  i). 
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la  laverie,  le  poste  de  service,  puis,  sous  l’égide  de  chaussée.  Le  centre  est  occupé  par  un  laboratoire 
M,  le  D’’  Emile  Roux,  mie  salle  de  conférences  qui  vétérinaire  où  une  consultation  gratuite  a  lieu 
sert  en  même  temps  de  bibliothèque' et  de  salle  chaque  matin.  Elle  permettra  à  brève  échéance 

d’honneur  et  occupe  toute  la  largeur  du  bâtiment,  d’ouvrir  quelques  fenêtres  sur  la  pathologie  ani- 

Cette  salle  sert  de  lieu  de  réunion  à  la  Sociétédes  male  du  Maroc,  si  imparfaitement  comme.  L’aile 
sciences  médicales  de  Tanger  dont  la  fondation  a  gauche  est  consacrée  aux  animaux  de  grande 
suivi  de  près  celle  de  l’Institut  PasteUr.  Grâce  taille  (chevaux,  ânes,  etc.)  et  à  la  vaccine  qui  a 

à  ses  statuts  très  égalitaires,  la  jeune  Société  a  son  laboratoire  particulier,  ses  étables  pour  génis- 

réussi  à  grouper  les  médecins,  vétérinaires,  ses  neuves,  pour  génisses  inoculées,  etc.  L’aile 

droite  est  réservée  aux  petits  animaux.  Les 
lapins  du  service  antirabique  y  ont  lem-  pièce 
.  spéciale.  Un  chenil  où  sont  mis  en  observation  les 
animaux  mordeurs  et  où  peuvent  être  recueillis  les 
cliiens  présentant  des  maladies  infectieuses  inté¬ 
ressantes,  complète  le  service. 

Signalons  enfin  que  des  pavillons  annexes  ren¬ 
ferment  le  logement  du  concierge,  des  W.  C.  et 
un  hangar-abri  pour  les  montures  des  visiteurs, 
chose  indispensable  dans  une  ville  du  moyen-âge 
où  il  n’existe  ni  omnibus,  ni  tramways,  où  les  voi¬ 
tures  commencent  seulement  de  faire  leur  appari¬ 
tion  et  où  l’on  ne  circule  guère  qu’à  cheval,  à  mule 
ou  à  âne. 

pharmaciens,  dentistes,  docteurs  et  licenciés  La  commodité  de  la  distribution  et  des  aménage- 
ès  saences  naturelles  de  toutes  les  nationalités.  H  j^^nts  intérieurs  n’a  nullement  été  sacrifiée,  ainsi 
n’existe  en  effet  ni  président,  ni  vice-président,  ni  ^j-rive  souvent,  à  la  beauté  de  l’aspect  exté- 

dignitaixe  d’aucune  sorte  et  les  séances  sont  pré-  rieur,et  l’Institut  Pasteur  est  adapte  de  façon  par- 
sidées  à  tour  de  rôle  par  tous  les  membres  disposés  q^.^l  propose.  Le  mérite  en  revient  à 

selon  leur  ordre  alphabéüque.  Ajoutons  qu’aucune  ks  Dr.  Roux  et  Calniette  qui  ont  élaboré 

communication  ne  peut  être  faite  sans  preuves  à  pavant-projet  du  bâtiment  et  ^ui,  pour  la  partie 
1  appui  teUes  que  présentation  de  malades,  de  pièces  technique  de  l’agencement  des  laboratoires,  ont 
pathologiques,  de  préparations  microscopiques, 
etc.,  et  que  l’assistance  et  jusqu’à  l’exactitude  aux 
séances  sont  obligatoires  sous  peine  d’amende. 

Le  premier  étage  de  l’Institut  est  affecté  aux 
appartements  particuliers  du  Directeur  et  de  ses 
a^  oints. 

Les  sous-sols  qui  s’étendent  sous  tout  le  bâti¬ 
ment  renferment  des  chambres  noires  pour  la 
photographie,  pour  la  dessiccation  des  moelles 
rabiques,  la  glacière,  les  caves,  etc.  On  y  fait 
l’élevage  des  petits  animaux  de  laboratoire,  en 
particulier  celui  du  lapin  qu’il  est  difficile  de  se 
procurer  sur  place.  Une  mention  spéciale  est  due  Hôpital  français  de  Tanger  (lig.  4). 

à  de  vastes  citernes  de  300  mètres  cubes 

de  capacité  qui  recueillent  toute  l’eau  tombée  sur  assisté  M.  Baladin  de  leurs  savantes  directions, 

les  terrasses.  Quelque  étrange  que  la  chose  puisse  De  larges  fenêtres  versent  à  profusion  dans  toutes 

paraître,  Tanger,  comme  presque  toutes  les  villes  les  pièces  la  lumière  riante  du  Maroc.  La  blancheur 

du  Maroc,  du  reste,  n’apas, en  1913,  de  canalisation  des  murs  et  des  carrelages  donne  au  visiteiu:  une 

d’eau  douce  et  il  est  probable  qu’elle  n’en  possé-  impression  très  grande  de  propreté  et  de  gaieté 

dera  pas  de  quelques  années  encore.  qui  le  séduisent  de  suite.  Le  visiteur  français  ne 

Le  pavillonXdes J  animaux  couvre  une  super-  peut  en  outre  qu’être  très  favorablement  impres- 

ficie  de  180  mètres  carrés.  Il  est  parallèle  au  sionné  du  fait  que  le  mobilier  entier  des  laboratoi- 

bâtiment^^ceiitral  et  séparé  de  lui  par  un  jardin  res,  que  tous  les  appareils  et  instruments,  microsco- 

à  la]  française.  Il  ne  comprend  qu’rm  rez-de-  pes  compris,  sont  de  fabrication  française.  On  cher- 
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Bromothérapie  Physiologique 

Remplace  la  Médication  bromurée,  sans  bromisme 


BROMONE 

ROBIN 


BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absolument  stable  du  Brome  avec  la  Peptone 

(Découverte  en  1902  par  M.  Maurice  BOBIN), 
déjà  auteur  des  Combinaiaona  Métallo-peptoniquea  de  Pepione  et  de  Per,  1881). 
{Communication  d  l’Académie  des  Sciences  par  BERTHEIjOT,  en  1885). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour. 

BROmONE.  —  Tlièse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intitulée  :  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathieu,  F.  M.  P.,  en  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 

Spécifique  te  Affections  nerveuses 

Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Bromure  de  Potassium. 

Demander  Bromottièraple  physiologique,  Laboratoires  BOBIN,  13,  Bue  de  Polssy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  bromo  par  centimètre  cube. 


LABORATOIRES  ROBIN 
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cherait  en  vain  dans  tout  l’Institut  trace  de  cette 
«  camelote  »  allemande  que  quelques  étrangers, 
traîtres  à  l’hospitalité  française,  essaient  de  met¬ 
tre  à  la  mode  dans  nos  milieux  scientifiques  et  que 
quelques-uns  de  nos  compatriotes,  insnffisamment 
avertis,  acceptent  parfois  si  bénévolement. 

Ajoutons  encore  que,  placé,  comme  nousl’avons 
dit,  dans  une  situation  exceptionnelle  sur  le  plateau 
du  Marshan,  l’Institut  Pasteur  est  séparé  de 
l’hôpital  français  par  la  seule  largeur  d’une  route. 
Ouvert  non  seulement  à  nos  compatriotes  mais 
encore  aux  étrangers  de  toutes  nationalités,  possé¬ 
dant  un  pavillon  spécial  —  toujours  au  complet 
—  pour  les  malades  musulmans,  l’hôpital  français 
de  Tanger  voit  son  importance  grandir  chaque 
année  et  oh  conçoit  le  bénéfice  que  l’Institut  peut 
retirer  de  la  proximité  d’un  tel  établissement. 
T’Institut  Pasteur  se  trouve  placé  d’autre  part 
dans  le  voisinage  immédiat  de  la  Mssion  scienti¬ 
fique  française,  spécialement  adonnée  aux  travaux 
d’histoire  musulmane  et  d’archéologie.  C’est  tout 
un  quartier  scientifique  qui  se  trouve  ainsi  édifié 
à  Tanger  sur  les  hauteurs  du  Marshan. 

Quel  doit  être  le  programme  de  l’Institut 
Pasteur  de  Tanger  ?  Il  semble  que,  dans  un  pays 
arriéré  comme  le  Maroc,  un  Institut  Pasteur  ait 
à  remplir  une  mission  complexe,  fort  différente  de 
celle  qui  lui  incomberait  dans  un  milieu  plus 
civilisé... 

Nous  savons  bien  peu  de  choses  de  la  nosologie  du 
Maroc.  Il  a  été  fort  peu  écrit  sur  ce  sujet  et  on 
entend  émettre  sur  la  fréquence,  sur  l’existence 
même  de  telle  on  telle  maladie  dans  l’empire 
Chérifien  des  opinions  diamétralement  opposées. 
Le  premier  devoir  d’un  Institut  Pasteur  marocain 
est  certainement  de  déterminer  exactement  la  na¬ 
ture  des  maladies  qui,  dans  toute  l’étendue  du 
pays,  sévissent  snr  l’homme  et  sur  les  animaux. 
Comment  en  effet  faire  accepter  des  mesures 
prophylactiques  lorsque  l’existence  d’une  affection 
n’est  pas  admise  ou  lorsque  sa  fréquence  est 
l’objet  de  controverses?  Ce  travail  de  prospection 
médicale  nous  a  occupé  dès  notre  arrivée  à  Tanger. 
Il  n’est  encore  qu’ébauché  (i),maisd’oresetdéjà 
nous  pouvons  dire  qu’il  se  trouvera  singulièrement 
facilité  par  le  fait  que  le  trait  essentiel  de  la 
nosologie  du  Maroc  paraît  être  la  banalité,  en 
d’autres  termes  que  la  pathologie  de  l’Empire 
marocain  a  beaucoup  plus  d’analogies  avec 
la  pathologie  européenne  qu’avec  la  pathologie 
africaine.  Constatation  assez  inattendue,  ce  sont 

(i)  P.  Remlinger,  lîssai  de  Nosologie  marocaine.  (Annales 
d'Hygiène  publique  et  de  Médecine  légale,  août  1913). 


les  maladies  vénériennes  qni  constituent  le  fond,  ■, 
l’essence  de  cette  pathologie.  La  syphilis,  la  blennor¬ 
ragie,  le  chancre  mou  constituent,  à  trois,  ainsi 
que  nous  l’avons  montré  (2),  plus  du  tiers  de  la 
morbidité  du  Maroc.  A  l’hôpital,  au  dispensaire, 
au  domicile  de  ses  clients  comme  à  son  domicile 
particulier,  le  médecin  rencontre  les  maladies 
vénériennes  du  commencement  à  la  fin  de  la 
jonrnée,...ce  sont  elles  qui  le  font  vivre.  La  variole, 
la  fièvre  typhoïde,  le  typhus  exanthématique 
causent  également  des  ravages  importants.  A  côté 
.  de  cela,  la  fréquence  relative  du  pied  de  Madura  (3), 
de  l’éléphantiasis,  de  la  dysenterie  amibienne  ; 
l’existence  delà  peste  (4),  de  la  fièvre  récurrente, 
de  la  lèpre  ;  la  progression  de  l’alcoolisme  (5)  ; 
la  grande  rareté,  au  contraire,  de  la  scarlatine, 
de  la  diphtérie,  du  rhumatisme  articulaire  aigu 
sont  les  particularités  les  plus  intéressantes  —  nous 
pourrions  dire  les  seules  particularités  intéressantes 
que  nous  ayons  relevées  jusqu’ici.  On  le  voit,  un 
chercheur  qui  viendrait  au  Maroc  dans  l’espoir 
d’y  découvrir  des  affections  nouvelles  ou  simple¬ 
ment  d’y  étudier  des  maladies  un  peu  particulières, 
s’exposerait  à  une  bien  vive  désillusion.  Il  semble 
que  le  cachet  exotique  —  si  toutefois  on  peut  ainsi 
s’exprimer — delà  pathologie  diminue  dansl’ Afrique 
du  Nord  au  fur  et  à  mesure  que  de  l’Est  on  s’avance, 
vers  l’Ouest.  L’intérêt  déjà  moins  marqué  en  Tuni-“ 
sie  qu’en  'l'ripolitaine  et  surtout  qu’en  Égypte, 
décroît  encore  en  Algérie  pour  présenter  son' 
minimum  au  Maroc.  Nous  avions  espéré  que 
l’intérêt  de  la  pathologie  animale  compenserait 
peut-être  la  banalité  de  la  pathologie  humaine. 
Les  quelques  coups  de  sonde  donnés,  depuis  son 
arrivée  à  Tanger,parM. Séjournant, chefdu  service 
vérérinaire  de  l’Institut,  ne  paraissent  malheureu¬ 
sement  guère  favorables  à  cette  manière  de  voir. 

En  attendant  qu’une  connaissance  approfondie 
de  la  nosologie  marocaine  oriente  dans  telle  ou 
telle  voie  les  travaux  de  l’Institut,  celui-ci  doit 
rendre  immédiatement,  au  point  de  vue  de  la 
sérothérapie,  de  la  vaccinothérapie,  du  diagnostic 
les  services  classiques  dont  l’utilité  ne  peut  être 
contestée. 

L’ouverture  du  service  antirabique  a  été  ac¬ 
cueillie  dans  tout  le  Maroc  avec  un  véritable  soulage¬ 
ment.  Dans  ce  pays  où  les  capitulations  opposent 

(2)  P.  Remlinger,  I,e3  maladies  vénériennes  et  la  prosti¬ 
tution  au  Maroc  (Annales  d'Hygiène  publique  et  de  Médecine 
légale,  février  1913). 

(3)  P.  Remlinger,  Un  cas  de  pied  de  Madura  observé  au 
Maroc  (Soc.  de  Path.  eiotir,ue,  13  nov.  1912). 

(4)  P.  Remlinger,  I,a  Peste  au  Maroc  (Revue  d’Hygiène  et  de 
Police  sanitaire,  20  janvier  igi3). 

(5)  P.  Remlinger.  I,es  progrès  de  l’alcoolisme  au  Maroc 
(Soc.  de  Path.  exotique,  13  nov.  1913). 
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aux  mesures  de  prophylaxie  des  difi&cultés  presque 
insurmontables,  la  rage,  très  rare  autrefois,  est 
devenue  singulièrement  fréquente  depuis  qu’à 
la  suite  de  leurs  maîtres  de  nombreux  chiens  venus 
d’Europe  y  ont  été  introduits.  Jusqu’à  ces  derniers 
mois,  le  Maroc  était  tributaire  des  Instituts  Pasteur 
d’Alger  et  de  Séville  et,  étant  données  pendant 
les  mois  d’hiver  les  difficultés  et  les  irrégularités 
des  communications,  il  arrivait  que  la  rage  se 
déclarât  en  cours  de  route.  Aujourd’hui  cette 
situation  lamentable  a  pris  fin  et  les  mordus  affluent 
à  Tanger  de  tous  les  points  du  Maroc,  du  Maroc 
occidental  tout  au  moins.  Les  militaires  et  les 
indigentssonthospitalisésà  l’hôpital  français  d’où, 
chaque  matin,  ils  viennent  se  faire  inoculer  à 
l’Institut. 

La  fondation  d’un  Institut  vaccinogène  répon¬ 
dait  à  une  nécessité  analogue.  Pour  la  vaccination 
j  ennérienne  CO  mine  pourla  vaccination  antirabique, 
le  Maroc  aujourd’hui  se  suffit  à  lui-même.  Tanger 
jouit  d’un  climat  exceptionnellement  égal.  Le 
thermomètre  qui,  l’hiver,  descend  bien  rarement 
au-dessous  de  -f  lo  ne  s’élève  presque  jamais 
l’été  au-dessus  de  -j-  30.  Ce  sont  d’excellentes 
conditions  pour  le  fonctionnement  normal  d’un 
service  vaccinogène. 

Pour  ce  qui  est  de  la  vaccination  anti-typhoï¬ 
dique,  Tanger  a  été,  grâce  à  l’amabilité  de  M.  le 
professeur  Vincent,  une  des  premières  villes  à  en 
bénéficier.  L’importance  du  service  reçu  a  rendu 
populaire  à  Tanger  et  dans  tout  le  Maroc  le  nom 
de  l’illustre  professeur  du  Val-de-Grâce. 

Un  service  d’analyses  médicales  et  vétérinaires 
est  ouvert  en  permanence  à  l’Institut.  Les  pra¬ 
ticiens  du  Maroc,  habitués  cependant  de  longue 
date  à  étayer  lenrs  diagnostics  sur  les  données  de 
la  seule  clinique,  recourent  à  lui  de  plus  en  plus. 
Déjà  l’application  du  séro-diagnosticetde  l’hémo¬ 
culture  à  l’étude  des  «fièvres  du  pays»  a  fourni 
des  résultats  intéressants.  Si  aucune  maladie  nou¬ 
velle  n’a  été  découverte,  il  semble  par  contre 
qu’une  affection  qui,  timidement  il  est  vrai,  était 
entrain  de  s’introduire  dans  la  nosologie  :  la 
fièvre  de  Tanger  ou  Tangérine,  se  soit  trouvée 
devant  le  laboratoire  en  fort  mauvaise  posture. 
Elle  ne  paraît  être  autre  chose  en  effet  qu’une 
fièvre  typhoïde  ou  paratyphoïde,  quelque  peu 
atténuée  dans  ses  manifestations  et  sou  pronostic. 

Au  Maroc,  un  Institut  Pasteur  remplirait  son 
but  de  façon  bien  imparfaite  si,  à  côté  de  la  bac¬ 
tériologie,  il  ne  faisait  dans  ses  préoccupations 
unelargepartàl’hygièneetà  l’épidémiologie.  Nom¬ 
breux  sont  en  effet  dans  l’Empire  chérifien  les 
services  à  rendre  de  ce  côté.  Il  nous  suffira  d’en 
indiquer  quelques-uns.  Les  villes  du  Maroc  sont 


aussi  déshéritées  que  possible  au  point  de  vue  de 
la  qualité  des  eaux  qui  les  alimentent.  Elles  ne 
disposent  pour  la  plupart  que  de  puits  et  de 
dtemes.  Lorsque  des  canalisations  existent,  elles 
sont  exposées  aux  pires  contaminations  ;  ce 
n’est  pas  seulement  une  flore,  mais  encore  une 
faune  variée  qu’on  y  rencontre  (i).  Partout 
l’adduction  et  la  protection  des  eaux  potables  sont 
à  étudier.  Déjà  à  Tanger  l’Institut  Pasteur  a  étudié 
minutieusement,  au  point  de  vue  de  leur  adduc¬ 
tion  en  ville,  l’eau  des  sources  du  Charf  el  Akab, 
situées  àune  quinzaine  de  kilomètres,  dans  le  voi¬ 
sinage  immédiat  de  la  zone  espagnole.  L’insé¬ 
curité  qui  règne  de  ce  côté  paraît  malheureuse¬ 
ment  devoir  retarder  longtemps  encore  là  réali¬ 
sation  du  projet.  A  côté  de  l’étude  des  eaux 
potables,  c’est  l’évacuation  des  matières  usées  ; 
l’inspection  des  denrées  alimentaires,  du  lait  en 
particulier  ;  la  construction  d’hôpitaux,  d’asiles, 
d’abattoirs  ;  l’élaboration  de  plans  d’extension 
pour  les  principales  villes  ;  le  déplacement  des 
cimetières  presque  toujours  intra-urbains  ;  la 
création  de  services  de  désinfection,  la  lutte  contre 
l’alcoolisme  et  les  maladies  vénériennes,  l’établis¬ 
sement  d’une  législation  sanitaire  adéquate  à 
la  situation  nouvelle  du  Maroc,  etc.,  etc.  ;  ce 
sont  en  somme  toutes  les  questions  d’hygiène 
publique  ou  privée  qui  doivent  s’imposer  à  l’atten¬ 
tion. 

Les  conditions  de  transmission  des  maladies 
sont  susceptibles  de  varier  dans  de  larges  limites 
avec  les  mœurs,  les  coutumes,  le  degré  de  civili¬ 
sation  des  différents  pays.  Aussi  n’est-il  pas 
surprenant  qu’à  côté  des  agents  classiques  de 
propagation  des  épidémies,  on  trouve  au  Maroc 
des  facteurs  qui  lui  soient  propres.  Nous  avons 
attiré  l’attention  sur  l’importance  des  tribus 
nomades  (2)  dans  la  dissémination  de  la  peste, 
du  typhus  exanthématique,  de  la  variole,  de  la 
conjonctivite  granuleuse,  etc.,  et  émis  l’opinion 
que  leurs  migrations  s’imposaient  à  l’attention 
de  l’épidémiologiste  au  même  titre  que  la  sur¬ 
veillance  des  eaux  d’alimentation  par  exemple.  Il 
est  fort  probable  que  dans  ce  Moghreb,  encore 
enfoui  à  tant  de  points  de  vue  dans  les  ténèbres 
du  moyen-âge,  il  existe  bien  d’autres  particu¬ 
larités  intéressantes,  importantes  à  mettre  en 
relief. 

(1)  P'.  Remungkr.  Quelle  importance  faut-il  accorder  fi  la 
présence  de  poissons  dans  les  eaux  destinées  à  l’alimentation: 
des  villes?  (Soc.  de  médecine  pwHique  et  de  Génie  sanitaire, \ 
23  octobre  1912). 

(2)  P.  Kemunger,  l,es  populations  nomades  du  iMaroc  au 
ixiint  de  vue  delà  propagation  des  nmladies  infectieuses  (Soc. 
de  médecine  militaire  fra/tçaisc,  oetlibre  Jgis). 
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Dans  ce  vaste  programme,  il  n’y  a  guère  de  place 
pour  des  recherches  très  originales,  pour  des  tra¬ 
vaux  de  pure  science. 

Nous  ne  méconnaissons  nullement  l’intérêt  qui 
s’attache  à  cette  dernière,  mais  il  nous  semble 
que,  dans  l’état  actuel  du  Maroc,  elle  se  trouve¬ 
rait  peu  à  sa  place.  Pendant  les  jDremières  années 
de  son  existence,  tout  au  moins,  l’Institut  Pas¬ 
teur  de  'ranger  devra  s’attacher  plus  à  être  utile 
qu’à  se  couvrir  de  gloire  ;  il  sera  un  établissement 
d’hygiène  pratique  et  de  bactériologie  appliquée 
plutôt  que  de  science  abstraite. 


En  1907,  lorsque  la  construction  de  l’Institut 
Pasteur  de  'i'anger  fut  décidée,  en  1910  même 
lorsque  la  première  pierre  en  fut  posée,  il  était 
impossible  de  prévoir  le  partage  du  Maroc  en 
trois  zones  et  il  semblait  que  l’Institut  de  'langer 
dût  être  de  tous  points  l’homologue  des  Instituts  . 
Pasteur  d’Alger  et  de  'l'unis.  Or,  voici  qu’aujour- 
d’hui  'I'anger  est  international  d’une  part  et  se 
trouve  d’autre  part  séparé  de  la  zone  française 
par  toute  l’étendue  de  la  zone  espagnole.  Ces  faits 
nouveaux  ne  constituent-ils  pas  pour  l’Institut 
une  véritable  diminutio  capitis?  Tout  au  moins 
ne  comportent-ils  pas  pour  son  avenir  un  sérieux 
élément  d’inquiétude? 

Il  ne  saurait  être  mis  en  doute  que  si,  au  lieu 
de  se  poser  de  1907  à  1910,  la  question  de  la  fon¬ 
dation  d’un  Institut  Pasteur  marocain  s’était 
posée,  à  partir  de  1912,  on  eût  pu  hésiter  à  le  cons¬ 
truire  à  Casablanca,  à  Eez,à  Méquinez  ou  àRabat, 
mais  il  est  très  certain  que  'langer  n’eût  pas  été 
choisi.  Cependant  ce  qui  est  fait  est  fait  et  le  Maroc 
se  trouve  placé  aujourd’hui  en  présence  d’un  véri¬ 
table  fait  accompli. 

D’Institut  Pasteur  de  'langer  représente  en  1913 
un  capital  de  près  d’un  million  de  francs.  Ainsi 
que  nous  l’avons  dit,  il  est  parfaitement  adapté 
à  sa  destination.  Il  est  un  Institut  Pasteur  et  pas 
autre  chose.  On  ne  peut  songer  à  le  vendre  et  à 
le  transformer  en  palais  municipal,  en  légation,  en 
caserne,  voire  en  hôpital.  Construit  en  ciment 
armé,  il  a  la  solidité  du  roc  ;  il  est  indémontable 
et  intransportable. 

D’un  autre  côté,  les  besoins  du  Maroc  en  capi¬ 
taux  sont  immenses.  Dans  ce  pays  du  moyen-âge 
qui  n’a  ni  ports,  ni  routes,  ni  chemins  de  fer,  ni 


établissements  d’assistance  d’aucune  sorte  et  qui, 
pour  tout  dire  d’un  mot,  manque  du  strict  non 
seulement  nécessaire  mais  indispensable,  quelques 
centaines  de  mille  francs  consacrés  à  édifier  à 
Casablanca  ou  à  Rabat  une  réplique  de  l’Institut 
de  Tanger  passeraient  à  bon  droit  pour  bien  inu¬ 
tilement  dépensés.  Il  ne  saurait  donc  de  long¬ 
temps  y  avoir  place  au  Maroc  pour  un  deuxième 
Institut  Pasteur.  Du  reste,  l’Institut  Pasteur  de  "'v 
Tunis  ne  suffit-il  pas  à  toute  la  'Punisie  et 
celui  d’Alger  à  l’Algérie  tout  entière  ?  De 
Maroc  et  l’Institut  Pasteur  de  Tanger  se  trouvent 
ainsi  liés  l’un  à  l’autre  par  la  force  des  choses. 
C’est  un  mariage  de  raison  peut  être,  niais  c’est 
un  mariage  quand  même.  D’union  sera-t-elle 
pénible  à  maintenir?  Nous  ne  le  croyons  pas. 
Que  l’Institut  Pasteur  d’un  pays  se  trouve  placé 
à  son  centre  administratif,  cela  est  commode, 
certes,  et  pour  les  pouvoirs  publics  et  pour  l’Ins¬ 
titut  lui-même,  mais  ce  n’est  nullement  indispen¬ 
sable.  Quel  va  être  du  reste  le  centre  administratif 
du  Maroc  ?  Aucune  décision  n’a  encore  été  prise 
à  ce  sujet  et  il  se  pourrait  que  le  Maroc  possédât 
plusieurs  capitales.  Si  Tanger  ne  sera  jamais 
l’une  d’elles,  elle  devra  toujours  à  sa  position  géo¬ 
graphique  d’occuper  dans  l’Empire  chérifien  une 
situation  privilégiée.  Ce  sera  longtemps  le  seul  port 
où  il  sera  possible  d’embarquer  et  de  débarquer 
en  toute  saison. 

Des  accords  internationaux  spécifient  que  la 
ligne  de  chemin  de  fer  de  'i'anger  à  Fez  doit  être 
construite  la  première.  Pendant  quelques  années, 
tout  au  moins,  Tanger  aura  de  ce  fait  sur  les 
autres  villes  du  Maroc  une  incontestable  supé¬ 
riorité. 

Plus  tard,  lorsqu’un  vaste  réseau  ferré  couvrira 
l’Empire  chérifien,  il  sera  facile  et  rapide  d’accé¬ 
der  de  tous  les  points  du  Maroc  à  'Panger  qui 
se  trouvera  placé  dans  une  situation  très  analo¬ 
gue  à  celle  d’Alger  par  rapport  à  l’Algérie  et  de 
'l'unis  par  rapport  à  la  Tunisie.  Des  relations 
entre  le  centre  administratif  du  Protectorat  et 
l’Institut  Pasteur  ne  présenteront  plus  alors  de 
difficulté. 

Il  est  même  permis  d’espérer  que  ce  n’est  pas 
seulement  sur  la  zone  française  mais  encore  sur 
la  zone  espagnole  que  grâce  à  sa  situation  spé¬ 
ciale,  l’Institut  Pasteur  de  'Panger  pourra  exercer 
son  rayonnement,  il  deviendra  à  tous  égards; 
l’Institut  Pasteur  marocain. 
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VARIÉTÉS 


AVEC  L’ARMÉE  GRECQUE  EN  MACÉDOINE 
LA  ROUTE  DE  LA  BATAILLE 
Par  le  D'  Alexandre  CAWADIAS 

Chef  de  clinique  à  ia  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

Pendant  le.s  quelques  heures  que  je  suis  resté  à 
Athènes,  j’ai  pu  me  rendre  compte  du  grand  labeur 
du  médecin  ])rlncipal  Arnaud,  membre  de  la  mission 
française  chargée  de  la  réorganisation  de  l’année 
grecque.  Dans  son  simple  cabinet  de  travail  du  Mi¬ 
nistère  de  la  (îuerre,  ce  n’est  qu’un  va-et-vient  con- 


Sur  la  route  de  ia  b.ataiile. 


tinuel  de  médecins,  d’infirmiers,  de  soldats.  Tous 
reçoivent  des  indications  détaillées,  de  nouvelles 
ambulances  se  créent,  on  commande  du  matériel 
et  on  en  expédie  suivant  les  nécessités  de  la  cam¬ 
pagne.  ■  Ces  joi  ruées  de  quatorze  heures  de  travail 
acharné  ont  trouvé  leur  récompense  dans  l’organisa¬ 
tion  admirable  du  service  de  santé  dans  l’armée 
grecque. 

Pressé  de  partir  pour  le  front,  je  me  bornai  à 
cette  visite  à  M.  Arnaud  et  à  une  autre  au  Palais- 
Royal. 

Dans  le  compartinrent  du  train  qui  me  conduit  à 
Clialcis,  je  voyage  avec  des  officiers  inriratients  de 
regagner  leurs  réginrcirts.  T’attaque  tellement  irro- 
pinée  des  Bulgares  avait  surinis  nombre  d’entre  eux 
en  congé,  dans  leurs  familles.  Ils  me  racontaient  les 
faits  de  l’autre  guerre,  celle  contre  les  Turcs,  ils  ex¬ 
halaient  leurs  plaintes  contre  leurs  mauvais  alliés  de 
la  veille  qui  leur  avaient  fait  subir  mille  vexations 
avant  de  se  résoudre  à  les  attaquer  sans  déclaration 
de  guerre. 

Un  seul  voyageur  ne  prenait  pas  part  à  notre  con¬ 
versation,  renfermé  dans  mie  grande  douleur  :  il  allait 
s’occuper  de  l’enterrement  de  son  frère,  ’y’apapoulo, 
directeur  du  lycée  de  Serres,  massacré  par  les  Bub 
gares  au  cours  de  la  boucherie  qui  a  précédé  l’éva¬ 
cuation  de  la  ville. 

Ah  !  ces  massacres  de  Serres.  Nous  n’osions  pas  en 
parler,  à  cause  de  notre  malheureux  compagnon  de 
voyage.  Mais  quel  sentiment  de  vengeance  avaient- 
ils  réveillé  dans  toute  la  Grèce.  Dans  la  poussée  formi¬ 


dable  des  soldats  hellènes,  il  y  avait  beaucoup  de 
désir  de  venger  le  sang  innocent  versé  dans  l’opulente 
ville  de  la  Thrace. 

Après  un  superbe  voyage  par  mer,  nous  arrivons 
à  vSalonique.  Cette  belle  calme  ville  orientale  était 
secouée  d’unefoite  fiè\’Te  guerrière.  On  ne  voyait  par¬ 
tout  que  des  soldats  et  des  officiers.  Tes  régiments 
partaient  en  cliantant  pour  le  front,  salués  par  l’en¬ 
thousiasme  du  peuple. 

A  Salonique  je  trouve  les  ordres  du  roi  Constantin 
qui  me  charge  de  la  direction  de  la  lutte  contre 
le  clioléra  dans  la  région  de  vStrmmiitsa.  Je  devais 
partir  le  lendeniaûi. 

Je  m’arrête  un  peu  à  l’hôtel  Splcndid  pour  m’équi¬ 
per  pour  la  campagne.  J’y  rencontre  deux  dames 
appartenant  à  l’aristocratie  athénienne  qui  de¬ 
mandent  à  m’accompagner  sur  le  front  pour  soigner 
les  cholériques. 

J  ’ai  eu  d’abord  un  mouvement  de  suqjrise  ;  dans 
les  guerres  les  femmes  aiment  soigner  les  blessés  (jui 
sont  les  enfants  gâtés  de  toutes  les  croix-rouges. 
Tes  autres  malades  sont  en  général  un  peu  délaisfiés, 
les  malheureux  contagieux  sont  presque  traités  en 
ennemis  dans  ces  moments  terribles  où  il  faut  aller 
au  plus  pressé...  et  j’avais  l’occasion  d’apporter  à 
ces  i^auvres  soldats  victimes  du  terrible  fléau  la  con¬ 
solation  de  soins  de  feimne.  J’acceijtais  avec  joie 
cette  précieuse  collaboration,  je  leur  demandais 
seulement  d’attendre  quelques  jours  pour  qu’il  y 
eût  avant  leur  arrivée  un  commeneement  d’organi¬ 
sation. 

Celles  qui  venaient  avec  moi  avaient  de  ejui  tenir. 
Te  mari  de  l’une.  Madame  Tevides,  luttait  comme 
officier  de  cavalerie  sur  le  front;  son  beau-frère, 
aide  de  camp  du  roi,  partageait  avec  son  maître  les 
souffrances  et  les  privations  auxquelles  se  somnettait 


Près  de  Kostourino. 

Le  transport  des  blessés. 

si  simplement  ce  grand  roi  soldat  marchant  en  tête 
de  ses  troupes.  Madame  Argy  topoulo  était  la  femme 
du  courageux  officier  de  marüie  qui  pénétra  avec 
sou  petit  toqDÜleur  dans  le  port  d’Ai-Vali  et  fit 
sauter  la  canonnière  grecque  qui  s’y  trouvait,  elle 
était  fille  de  l’ancien  premier  ministre  Mavromicbali 
et  descendante  des  fameux  princes  du  Magne. 

.  Dans  cette  guerre  où  les  gens  se  lançaient  au  feu 
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avec  mie  telle  bravoure,  les  femmes  d’Athènes  et 
de  Sparte  ne  voulaient  pas  rester  en  arrière. 


Il  me  restait  ma  soirée.  J’avais  appris  qu’un  de 
mes  vieux  compagnons  d’enfance  avait  été  chargé 
de  la  direction  de  l’admmistration  intérieure  de  la 
Macédoine.  Je  me  dirigeai  vers  le  Palais  du  gouver¬ 
nement  pour  le  trouver. 

Il  était  très  tard,  les  gens  paisibles  achevaient  leur 
dîner,  mais  là-haut  au  Konak  on  travaillait  encore, 
et  lorsque  je  pénétrai  dans  le  cabinet  du  secrétaire 
d’État,  je  le  trouvai  entouré  d’aides,  dictant  les 
dernières  lettres. 

Notre  rencontre  fut  des  plus  cordiales  et  après  le 
premier  rappel  de  nos  souvenirs  conununs,  je  lui 
fis  remarquer  la  fatigue  qu’exprmiaitsa physionomie. 
«  Oui,  nie  dit-il,  nous  avons  mi  travail  fou,  réorga¬ 
niser  la  Macédoine  après  ces  deux  guerres  est  terri¬ 
blement  difficile  et  puis...  je  viens  d’apprendre  il  y 
a  une  heure  à  peine  la  mort  de  mon  frère  à  la  bataille 
de  Kilkis.  -> 

Il  dit  cela  avec  un  air  si  calme  que  je  ne  pus  pro¬ 
noncer  aucune  parole. 

«  Ne  cherche  lias  de  mots  de  consolation,  c’est 
la  guerre,  mon  cher,  et  dans  la  guerre  on  ne  s’aperçoit 
pas  de  ceux  qui  meurent...  Puisque  tu  pars  demain, 
jete  retiens  pour  dîner  et  passer  la  soirée  ensemble.  » 

L’huissier  vint  annoncer  que  la  voiture  était  prête. 
La  conversation  avait  repris  sur  l’organisation  des 
nouvelles  provinces.  Nous  traversions  les  rues  pittc- 
resques  de  la  cité  puis  le  quai  bruyant...  le  deuil 
qui  planait  au-dessus  de  nous  était  presque  publié. 
Nous  dînions  dans  le  beau  jardin  de  la  Tour  Blanche, 
au  milieu  du  gai  brouhaha  des  soldats  et  des  ofificiers 
qui  allaient  peut-être  le  lendemain  partir  pour  la 
campagne,  et  devant  nous  se  déroulait  cahiie  et  ma¬ 
jestueux  le  golfe  de  Salonique. 

Et  ceux  qui  se  préparaient  pour  la  bataille  étaient 
là,  humant  rapidement  les  délices  de  cette  magni¬ 
fique  nuit  d’Orient. 


Le  lendemam,  je  quittais  Salonique  avec  le  train 
qui  ramenait  son  A.  R.  le  prhice  Nicolas  à  l’état- 
nlajor.  Après  trois  heures  de  trajet  au  milieu  des 
champs  des  premières  batailles,  j’arrive  à  Doïran 
où  je  devais  quitter  la  voie  ferrée.  Un  lac  tout  bleu, 
bordé  de  hautes  montagnes,  et  sur  une  de  ses  rives 
une  petite  ville  pittoresquement  bâtie  en  amphi¬ 
théâtre,  la  région  de  Doïran  ouvrait  dignement  la 
série  des  beaux  paysages  macédoniens  que  nous 
allions  traverser. 

Un  régmient  stationnait  à  la  station  de  Doïran, 
avant  de  reprendre  sa  marche  vers  Strumnitsa. 
Je  déjeime  avec  des  officiers  sous  la  tente  de  l’un 
d’eux:  du  pam,  du  fromage,  des  olives,  voilà  tout  le 
déjeuner  d’un  officier  grec. 

Mon  voyage  coimnençait  à  m’inquiéter.  Paire  sur 
le  dos  d’un  mulet  les  routes  de  la  Macédoine  me  jja- 
raissait  un  procédé  bien  lent.  L’amabilité  des  offi¬ 


ciers  me  permit  de  prendre  un  moyen  de  transport 
plus  rapide  sinon  plus  confortable.  Un  camion  auto¬ 
mobile  chargé  d’obus  destinés  à  la  10“  division  partait: 
on  m’offrit  une  place  sur  les  caisses. 

Et  nous  partons.  Un  soleil  brûlant,  une  route 
poussiéreuse  et  hélas,  bien  mal  pavée.  Notre  machine 
avec  une  sûreté  admirable  traversait  des  ruisseaux, 
des  petites  rivières  même  dans  cette  route  de  mon¬ 
tagnes. 

Nous  nous  trouvions  tantôt  aux  sonmiets  côtoyant 
des  précipices,  tantôt  au  fond  des  vallées,  c’était  un 
beau  et  sauvage  i^aysage  alpestre,  et  dire  qu’au 
milieu  de  ces  montagnes,  après  des  combats  sanglants 
toute  ime  armée  avançait. 

On  n’avait  pas  eu  le  temps  encore  d’enterrer  tous 
les  morts,  ils  gisaient  çà  et  là  pêle-mêle,  hommes  et 
chevaux.  Des  obus  vides,  des  débris  d’armes  mar¬ 
quaient  le  champ  de  bataille.  Nous  croisions  des 
brancardiers  qui  transportaient  des  blessés. 

Nous  rencontrions  en  route  des  soldats  en  marche. 
Gaîment  ils  nous  acclamaient  en  nous  criant  :  «  Ne 
craignez  rien,  nous  vous  rattraperons  ». 

Mais  nous  nous  rapprochions  du  front,  le  spectacle 
devenait  plus  lugubre. 

De  pauvres  soldats  se  traînent  sur  la  route. 
Quelques-uns  n’en  pouvant  plus  s’arrêtent  là  où  ils 
arrivent  à  trouver  un  semblant  d’ombre.  J  e  descends 
de  voiture  pour  examiner  quelques-uns  de  ces  mal¬ 
heureux.  La  plupart  ont  des  accès  de  paludisme. 

«  Nous  avons  soif,  nous  ayons  terriblement  soif  » 
c’est  la  seule  phrase  que  j’arrive  à  leur  faire  dire. 
Je  tends  à  l’un  d’eux  ma  gourde,  il  me  regarde  avec 
des  yeux  étonnés. 

«  Mais  on  ne  boit  pas  quand  on  a  la  fièvre,  on  nous 
a  défendu  de  boire.» 

J’insiste.  Je  lui  parle  en  médecin.  Convaincu,  il 
calme  sa  soif.  Jusqu’à  quand  régnera- t-il  ce  préjugé 
cruel  qui  empêche  les  fébricitants  de  boire? 

Beaucoup  de  malades  traînent  sur  la  route.  Les 
ambulances  ne  transportent  que  des  blessés.  On  me 
fournit  l’explication.  C’était  la  crainte  du  choléra 
qui  avait  poussé  les  autorités  à  ordonner  aux  ambu¬ 
lances  de  se  borner  exclusivement  au  transport  des 
blessés. 

Pauvres  malades  internes,  sont-ils  assez  négligés, 
méprisés  presque  dans  cette  guerre.  Ne  sont-ils  pas, 
eux  aussi,  des  victimes  de  la  campagne...  et  on  dit 
que  dans  toutes  les  guerres,  c’est  la  même  liistoire. 

Après  avoir  traversé  quelques  villages  brûlés,  vic- 
tmies  nmves  et  innocentes  de  la  lutte,  nous  arrivons 
à  Kostourino.  Notre  voiture  s’arrête  et  on  m’avertit 
que  je  ne  pourrai  pas  continuer  ma  route  avant  le 
lendemain.  On  avait  signalé  en  effet  aux  alentours 
dés  bandes  de  francs-tireurs  bulgares,  de  ces  terribles 
comitadjis,  moitié  soldats  du  gouvernement  de  Sofia, 
moitié  brigands  mettant  à  feu  et  à  sang  les  villages 
grecs  de  la  Macédoine. 


Kostourino  est  uii'  villàgè  brûlé  par  les  Bulgares 
en  dérouté.  Une  vieille  masure  à  moitié  épargnée 
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par  le  feu  abrite  un  groupe  de  jeiuies  officiers  qui 
m’invitent  à  partager  leur  gîte. 

Avant  le  dîner,  nous  visitons  le  village.  I/’église 
et  le  presbj’tère  ont  été  .seuls  épargnés  de  la  catas¬ 
trophe. 

Pauvre  petite  église  avec  ses  grandes  et  naïves 
images  de  saints,  devant  lesquelles  ces  mallieureux 
paysans  de  la  Macédoine  se  prosternèrent  si  long¬ 
temps.  Dans  ce  temple  de  paix  et  d’amour  on  trouve 
des  traces  de  lutte  et  de  guerre.  Les  noms  des  saints 
dans  la  rangée  inférieure  .sont  en  langue  bulgare, 
mais  au-dessus  on  lit  des  inscriptions  grecques.  Un 
vieux  paysan  m’en  donne  l’explication.  Quelque 
temps  auparavant  des  comitadjis  bulgares  avaient 


J’avais  hâte  de  partir.  De  tout  ce  que  j’avais  vu 
pendant  ma  première  journée  de  campagne,  ce  der¬ 
nier  spectacle  était  le  plus  terrible. 

Les  soldats  qui  marclient  en  avant  dans  la  bataille 
voient  droit  devant  eux.  Ils  ne  regardent  ni  les 
blessés,  ni  les  morts,  ni  les  malades.  Ils  marchent 
dans  l’ivresse  et  dans  renthousiasme  de  la  lutte. 

Mais  nous  qui  suivions  l’armée,  nous  pouvions 
voir  ce  que  la  guerre  a  de  plus  terrible.  La  banale  et 
lamentable  série  de  blessures,  de  maladies,  de  ma.s- 
sacres...  mais  aussi  la  beauté  du  rôle  du  médecm  sur 
la  route  de  la  bataille  où  les  plaies  .sont  tellement 
nombreuses  et  tellement  fortes...  Avec  des  moyens 
de  fortune  et  avec  de  la  bonne  volonté,  un  médecin 


I«e  personnel  du  dispensaire  anücholëriquc  dirigé  pari  c  Cawadias. 


envahi  le  village.  Ils  avaient  assassiné  le  maître 
d’école,  le  prêtre,  les  notables  et  fait  del’église grecque 
mie  église  bulgare...  Mais  on  ne  leur  a  pas  laissé  le 
temps  d’effacer  toutes  les  inscriptions  grecques. 

Dans  la  cour  du  presbytère,  les  habitants  de  Kostou- 
rino  cherchent  refuge,  loin  de  leurs  maisons  détruites. 

Entasfîés  les  uns  sur  les  autres,  ils  présentent 
l’image  de  la  plus  sombre  misère.  Des  soldats  par¬ 
tagent  leur  pain  avec  eux.  Les  petits  enfants  jouent 
avec  insouciance,  les  autres  restent  assis,  .silencieux, 
pensifs.  «  Ils  ne  pensent  pas  seulement  à  leurs  biens 
détruits,  me  dit  mon  guide,  mais  pas  un  d’entre  eux 
dont  on  n’ait  égorgé  le  père,  la  mère,  les  enfants... 
Dans  le  cimetière  à  côté,  on  me  montre  des  tombes 
récentes  pour  les  innocentes  victimes  des  derniers 
massacres. 


qui  a  du  cœm-  peut  apporter  im  soulagement  bien 
grand  à  ees  misères  de  la  guerre. 

C’est  daus  les  guerres  et  dans  les  épidémies  qu’on 
voit  de  la  façon  la  plus  éclatante  l’utilité  et  la 
bienfaisance  de  la  science  qui  guérit,  soulage  et 
console. 

Le  soleil  venait  de  se  coucher  derrière  les  cimes. 
Colorant  le  ciel  de  ce  rouge  doré  qu’on  ne  voit  qu’en 
Orient,  le  soir  apportait  mie  image  de  cahne  dans  la 
belle  petite  vallée  où  nous  nous  trouv’ions.  Les  sol¬ 
dats  rentraient  sous  leurs  tentes,  les  sentinelles  veil¬ 
laient  silencieuses...  La  nuit  s’aimonçait  paisible. 

Et  pourtant,  à  quelques  kilomètres  à  peme  de 
l’endroit  où  nous  nous  trouvions,  la  bataille  conti¬ 
nuait,  bataille  que  livrait  l’armée  des  Hellènes  pour 
délivrer  du  joug  le  berceau  d’Alexandre. 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


LA  MÉDAILLE  DU  PROFESSEUR  OUI 

Le  diinaiiche  26  octobre  1013,  dans  la  grande 
salle  des  Actes  de  la  Faculté  de  médecine  de  Lille 
se  pressait  une  foule  nombreuse  de  professeurs, 
d’agrégés,  de  médecins,  d’internes  et  de  notabilités 
locales  ;  en  effet  les  collègues,  les  élèves  et  les  amis 
de  M.  le  D''  Marcel  Oui,  professeur  de  clinique 
obstétricale  à  l’Université,  étaient  accourus  pour 
fêter  la  remise  de  la  médaille  qui  lui  était  offerte 


Au  nom  des  anciens  élèves,  j\I.  le  lï.  Paucot, 
ancien  chef  de  cliniciue  obstétricale,  prononce  un 
discours  où  il  exprime  au  professeur  toute  leur 
reconnaissance  pour  son  précieux  enseignement  :  par 
ses  leçons  et  par  son  exemple  celui-ci  a  été  tant 
moral  que  scientifique. 

Fnsuite  MM.  les  professeurs  Curtis  au  nom  des 
amis,  Combemale  au  nom  des  collègues.M.le  Dr  Prou- 
vert  au  nom  delà  société  obstétricale deLille,^!.  Bigot 
Danel  au  nom  des  oeuvres  de  Protection,  retracent 


eu  souvenir  de  sa  nomination  au  grade  de  chevalier 
de  la  Légion  d’Honneur. 

La  plaquette  de  bronze,  œuvre  du  maître  sculpteur 
Hippolyte  Lefebvre,  attirait  tous  les  regards;  elle 
reproduit  avec  une  remarquable  intensité  de  vie 
les  traits  et  l’expression  du  Maître. 

M.  le  Recteur  Lyon,  assisté  de  M.  Frépont,  préfet 
du  Nord,  et  M.  Combemale,  doyen  de  la  Faculté, 
préside  cette  émouvante  soleimité  ;  autour  d’eux 
se  groupent  les  membres  du  Comité  d’organisation. 
M.  le  recteur  donne  d’abord  la  parole  à  M.  leD'  Paquet 
qui  présente  les  excuses  de  diverses  personnes, 
empêchées  d’assister  à  la  fête,  notamment  de  MM.  les 
D"  Pinard,  Bar,  Potocki,  Cahnette,  Sabrazès,  etc.  ;  il 
donne  ensuite  lecture  d’une  lettre  adressée  au  nom 
du  président  de  l’Association  des  anciens  élèves  du 
Lycée  de  Rochefort  où  M.  Oui  a  fait  ses  premières 
études. 


la  carrière  du  Professeur,  dépeignent  son  activitét 
le  félicitent  des  services  rendus,  rendent  honuuage 
à  la  dignité  de  son  caractère  et  lui  expriment  leur 
sympathie. 

En  une  amiable  improvisation,  M.  le  Recteur  dit 
combien  la  distmetion  qui  a  honoré  le  D''  Oui  était 
méritée  et  combien  il  l’apprécie  comme  professeur, 
comme  savant  et  comme  puériculteur. 

En  termes  émus  le  Professeur  Oui  remercie,  il 
évoque  les  heures  agréables  ^lassées  auprès  de  ses 
anciens  Maîtres,  l’accueil  cordial  qu’il  reçut  à  son 
arrivée  à  Lille  ;  modestement  il  déclare  que  s’il  a 
pu  faire  quelciue  bien,  c’est  grâce  aux  exemples 
qu’il  a  eus  sous  les  j-eux,  grâce  à  l’aide  bienveillante 
de  ses  collègues  et  des  philanthropes  que  compte 
Lille,  grâce  enfin  au  concours  dévoué  de  ses  colla¬ 
borateurs.  Il  félicite  et  remercie  le  talentueux  artiste 
qu’est  M.  Hippolyte  Lefebvre.  H. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  SAGES-FEMMES  ET  LA  LIMITE 
DE  LEUR  COMPÉTENCE 

l.a.  loi  du  30  novembre  1892  a  exigé  pour  les  sages- 
femmes,  comme  condition  d’exercice  de  leur  profession, 
la  délivrance  d’un  diplôme  de  première  ou  de  deuxième 
classe,  délivré  par  le  gouvernement  à  la  suite  d’examens 
subis  «  devant  une  faculté  de  médecine,  une  école  de 
plein  exercice  ou  une  école  préparatoire  de  médecine  ou 
de  pharmacie  de  l'État». 

Elles  ne  peuvent  exercer  leur  profession  tpie  dans  les 
conditions  de  la  loi  et  il  ne  faut  pas  oublier  cpie  par 
application  du  décret  du  22  août  1854,  la  valeur  du 
diplôme  s’arrête  avec  les  limites  du  département  dans 
lequel  il  a  été  délivré.  Il  en  est  de  même,  d’ailleurs,  des 
sages-femmes  qui,  diplômées  à  l’étranger,  veulent 
exercer  en  France;  elles  doivent  subir  les  examens  prévus 
par  la  loi  française,  sauf  les  dispenses  partielles  qui  peu¬ 
vent  toujours  être  accordées. 

Mais  en  dehors  de  ces  conditions  générales,  la  loi  de 
1892  a  établi  des  bornes  à  la  compétence  des  sages- 
femmes,  elle  n’a  pas  voulu  notamment  que  celles-ci 
pussent,  surtout  à  la  campagne,  devenir  les  concurrentes 
des  médecins  et  être  consultées  sur  toutes  les  maladies 
ni  sur  les  opérations  chirurgicales,  ha.  loi  de  1892  leur  a 
imposé  l’obligation  d’appeler  un  médecin  toutes  les  fois 
que  l’accouchement  auquel  elles  président  devient  diffi¬ 
cile  ;  ainsi,  elles  ne  peuvent  employer  ni  forceps,  ni 
céphalotribe.  Elles  ne  peuvent  pas  non  plus  ordonner 
tous  les  médicaments  qui  leur  plaisent,  et  elles  se  trouvent 
cantonnées,  à  ce  sujet,  par  le  décret  du  23  juin  1873, 
auquel  le  décret  du  9  juillet  1890  a  ajouté  l’emploi 
du  sublimé  corrosif ,  après  avis  de  l’Académie  de  méde- 

'Fous  les  autres  médicaments  demeurent  eu  dehors  de 
leur  compétence  et,  par  conséquent,  la  sage-femme 
qui  les  prescrirait  commettrait  le  délit  d’exercice  illégal 
de  la  médecine  et  elle  pourrait  être  poursuivie  soit  à  la 
requête  du  ministère  public,  soit  sur  plainte  du  syndicat 
des  médecins. 

En  dehors  des  maladies  qui  se  rapportent  à  la  gros¬ 
sesse  ou  à  l’accouchement,  et  des  accidents  qui  peuvent 
les  précéder,  les  accompagner,  ou  les  suivre,  toute  inter¬ 
vention  de  leur  part  serait  délictueuse. 

Le  tribunal  correctionnel  de  Lille,  le  20  août  1897 
(Gazelle  du  palais,  1897-2-323),  a  condamné  une  sage- 
femme  qui,  en  dehors  de  l’art  des  accouchements,  pra¬ 
tiquait  celui  de  guérir  les  maladies  des  femmes.  Le  tribunal 
ayant  estimé  que,  même  sans  ordonnance  de  médica¬ 
ment,  elle  ne  pouvait  traiter  une  maladie,  qui  nç  se 
rapporte  pas  directement  à  l’accouchement. 

La  responsabilité  de  la  sage-femme  peut,  d’ailleurs, 
être  plus  gravement  engagée  que  par  le  simple  délit 
d’exercice  illégal  de  la  médecine.  Elle  peut,  au  cas  de 
mort,  soit  de  la  femme,  soit  de  l’enfant,  être  poursuivie 
pour  homicide  par  imprudence.  Il  n’est  pas  nécessaire, 
pour  établir  ce  délit,  qu’elle  ait  commis  rme  maladresse 
grave  ou  une  faute  lourde,  qui  ait  déterminé  la  mort, 
mais  il  suffit  qu’elle  n’ait  pas  observé  les  lois  et  règle¬ 
ments. 

Pour  les  accouchements  difficiles,  elle  est  tenue  par 
l’article  4  de  la  loi  de  1892  de  faire  appeler  un  médecin, 
c’est  une  obligation  légale,  à  laquelle  elle  ne  peut  échapper 
sans  engager  sa  responsabilité.  Il  en  résulte  nécessaire¬ 
ment  qu’elle  serait  coupable  d’homicide  irar  imprudence 


s’il  était  établi  qu’un  médecin  aurait  pu,  par  des  soins 
et  une  médication  appropriés,  sauver  la  vie  de  la  ma¬ 
lade. 

Tel  est  le  principe  de  la  législation  en  ce  qui  concerne 
l’exercice  de  la  profession  des  sages-femmes,  et  les  tribu¬ 
naux  appliquent  rigoureusement  les  ternies  impératifs 
de  la  loi  de  1892,  tant  dans  l’intérêt  du  corps  des  méde¬ 
cins,  que  dans  eelui  de  la  santé  publique,  qui  peut  être 
mise  eu  péril  par  l’impéritie  ou'  l’incompétence^ld’une 
sage-femme,  dont  l’instruction  médicale  dirigée  en  vue 
de  l’accouchement  ne  peut  donner  de  garanties  à  l’égard 
de  toutes  les  autres  maladies,  qu’elle  doit  ignorer,  -  et 
dont  les  soins  doivent  lui  échapper. 

Cependant  comme  tous  les  principes  généraux,  celui-ci 
doit  subir  quelques  exceptions,  dans  les  cas  spéciaux, 
que  les  juges  apprécient.  C’est  à  ceux-ci  qu’il  appartient 
de  n’admettre  les  exceptions  que  dans  les  cas  où  elles 
s’imposent  nécessairement  et  quand  les  circonstances 
de  faits  démontrent  à  la  fois  la  bonne  foi  de  l’inculpée 
et  la  force  majeure  devant  laquelle  son^respcct  des  lois 
a  dû  céder. 

Une  sage-femme  savoisienne  était  poursuivie  le 
25  mai  1882  devant  la  cour  de  Chambéry  pour  homicide 
par  imprudence,  elle  avait  pratiqué  l’opération  césa¬ 
rienne  et  à  la  suite  de  sou  intervention  la  mère  était 
morte  :  d’où  les  poursuites. 

Il  est  bien  évident  que  l’inculpée  n’avait  pas  le  droit 
de  faire  cette  opération  et  elle  le  reconnaissait  elle-même, 
mais  devait-elle  être  condamnée? 

—  Je  sais,  plaidait-elle,  que  la  loi  de  1892  m’interdit 
de  procéder  à  ce  genre  d’intervention  et  que  je  dois, 
pour  tout  accouchement  difficile,  appeler  un  médecin. 
Peut-être,  en  effet,  un  accoucheur  aurait-il  eu  plus  de 
chance  que  moi  de  sauver  la  malheureuse  mère.  Mais  que 
devais-je  faire?  J’étais  eu  pleine  montagne  et  la  première 
ville  dans  laquelle  se  trouvait  le  médecin  le  plus  proche 
était  à  plusieurs  lieues  du  village  où  j’avais  été  appelée. 
Les  chemins  étaient  difficiles,  il  fallait  attendre  plusieurs 
heures  avant  qu’il  pût  arriver  en  admettant  qu’on  le 
trouvât  de  suite.  C’était  la  mort  assurée  de  ma  cliente, 
qui  ne  pouvait  attendre. 

— Sous  le  coup  de  cette  nécessité  imminente  et  urgente, 
devais-je  laisser  mourir  la  mère  et  l’enfant,  ou  tenter  de 
les  sauver  en  dépit  des  règlements  ? 

La  cour  de  Chambéry  (Gazette  du  Pn/afs,  1882-2-144) 
dans  un  arrêt  qui  démontre  le  souci  qu’ont  eu  les 
magistrats  de  ne  se  décider  qu’après  s’être  assurés  et 
de  l’imminence  du  danger  et  de  l’impossibilité  dans 
laquelle  on  se  trouvait  de  faire  venir  un  médecin,  ont 
décidé  qu’il  n’y  avait  pas  lieu  de  poursuivre  ;  mais  ils  ont 
eu  le  soin  de  préciser  les  motifs  de  leur  arrêt  en  disant 
que,  pour  justifier  l’infraction  à  la  loi,  il  fallait  une  ur¬ 
gence  certaine  et  absolue. 

Cette  jurisprudence  est  sans  doute  équitable,  mais 
avec  quelle  prudence  inquiète,  avec  quelle  intelligence 
méticuleuse,  faut-il  eu  tenir  compte,  afin  de  ne  pas  voir 
se  généraliser  une  pratique  qui  doit  demeurer  excep¬ 
tionnelle. 

La  tentation  des  sages-femmes  d’opérer  seiües,  les 
tendances  économiques  des  clients,  qui  préfèrent  se  con¬ 
tenter  de  leur  intervention,  risquent  en  effet  de  consti¬ 
tuer  un  danger  public  sans  compter...  les  accrocs  portés 
à  la  repopulation. 

Adrien  Feyïëi,, 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel. 


—  992  — 


—  XXI  ^ 


Les  accidents  toxiqpies,  que  la  Théobromine 
amorphe  est  susceptible  d’entraîner,  sont  dus  à  des 
impuretés  que,  seule,  la  cristallisation  est  capable 
d’éliminer  d’une  façon  certaine  et  complète; 

c’est  pourquoi  la 


THÊOBROniNE 

ROUSSEAU 


QUI  EST  UN  PRINCIPE  ACTIF  FIXE,  NETTEMENT  DEFINI 


ET  CHIMIQUEMENT  PUR 

^20C>qc  offre,  à  la  Thérapeutique  cardiaque,  le  maximum  de  garantie  contre  « 

les  complications  qui  peuvent  résulter  de  remploi  de  la  théobromine  a 

SOCentigr.  SSSLPJiS.  (nausées,  vomissements,  céphalée,  etc)  ERMONT  (S&O)  ^ 

PRIXl  A-  FRANCS  Posologie  :  D'une  façon  générale,  2  cachets  par  jour  suffisent  à  tous  les  besoins  Près  PAR  J S  ( 

ENVOI  D 'ÉCHANTILLONS  i 


Nutrition 

■  I  Concentré  et  Pasteurisé 

1-4 JlVIVI  JI  non  alcoolisé  de  la  mère 


Adresser  demandes  d'échantillons  au 

“  GERMYL  ”9,  rue  Petitot,  Dijon 


lODALOSE  GALBI^UN 


IODE  PHYSIOLOOiaUB,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Premltea  Comblneisoa  dlraota  et  antUremant  atabla  da  riodla  avaa  la  Paptana 
DiOOnTKIlTI  BM  1896  PAR  E.  OALBRUN,  Boaraun  bn  pharmaoib 

Remplace  toujours  Iode>  et  lodures  sans  Iodisme. 

Yiiigt  gouttes  IODALOSB  eigtseent  eomme  un  greanme  lodurt  alealtn. 
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SPÉCIFIQUE  DES  RHUMATISMES  ARTICULAIRES 

Succédané  idéal  des  salicylates,  sans  action  secondaire 

Anllseptique  interne  antipyrétique  et  analyésiqxie  —  Tolérance  parfaite,  même  à  la  dose  de  10  grtiniines  par  Jour 

INDICATIONS  ET  DOSES 

Rliumalisiiies  arliculaires  aigu,  subaigu  et  cliroiiique  :  Innucnza,  lii^vro  lyplioïdo,  pniiuriionie,  scarlatine  :  trois- 

cinq  il  six  lois  1  gramme  par  jour,  continuor  le  traite-  à  quatre  fois  par  jour  1  gramme, 

ment  pendant  huit  jours. 

Lumbagos,  sciatiiiue,  'céphalalgies,  douleurs  lancinantes  Tuberculose  et  jdcurésie  luberculouse  :  Irois  fois  par 
des  tabétiques  :  trois  à  quatre  fois  par  jour  1  à  2  gram.  jour  0  gr.  KO. 

Spécialités  “  Cpeil  ”  Cachels  de  1  gramme  et  comprimés  dosés  à  0  gr.  IK). 

Dépôt  général,  échantillons  gratuits,  renseignements  et  littérature  :  E.  DUPUTEL,  Pharmacien  à  CREIL  (Oise) 


OGÏtR 


COMBE  (de  Lausanne). 


Maladies  gastro-intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

igiS,  1  volume  in-i8  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées .  16  fr. 
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eACNES 

ECZÉMAS 

PRURITS 


'TM'.îilHàPLW,HflZ£L 


ZI,  fâ^^/^o^tmartrel-Pàrk  ' 


PRÉCIS  D’HYQIÈNE 

Par  le  P'  MAC  A  IG  NE 

Professeur  agrt‘gé  ù  la  Faculté  de  inédeeiiio  de  Paris, 
t  vol.in-8  do  427  p.  avec  121  Hg.,  cart.  {Uibliot.  du  Doctoral),  10  fr. 


TRAITEMENT  Cl  SYPHILIS 

par  les  injections  Mercurielles  Intra-musculaires, 
indolores,  de  VIGIER 

Huile  grise  Violer  h  40  «/o  (Codex  1908)  Seringue  spéciale 
Bariliélémy^igier,  stérilisable.  —  H.  au  Calomel  U 
0,05  cgr.  par  cc.  ;  Huile  au  sublimé  b  0,01  par  cc.  ;  H.  au 
Biiodure  de  Hg,  b.  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  1»  au 
Benzoate  de  Hg,  t  0,01  et  0,02  egrs.  parce.;  2“  au  Biio¬ 
dure  de  llg,  à  0,01  et  0,02  egrs.  par  cc. 

_ Pharmacia  VIGIER,  ’  2,  boulevard  Bonns-Bouvella,  PARIS _ 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS 
19,  rue  Hautefeuille,  19,  PARIS 

L’Anatomie  sur  le  vivant 

Guide  pratique 
des  Repères  Anatomiques 
Par  AUBARET 

Profoscur  agrégé  à  I.1  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 

1913,  I  vol.  in-8  de  120  pages  avec  60  lig.  5  fr. 


SOURCE  SANSON 

Gazoxygénée  naturelle 


SOUVERAINE 


DIABETE 


r*-A.R.IS  —  10,  rue  Gauiuartiu,  lO  —  F*A.R.IlS 


CONSULTATION 


LA  DAME. 


Le  régime  courant,  Docteur?....  Mais  jamais  mon 


ne  pourra  le  suivr 


GRANULES  ANTIMONIAUX  ov  D‘'PAPILLAUD| 


LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  livré  chaque  jour 

a  domicile  dans  Paris. 

r.a  Bouteille  (250  c.  c.)  :  0  fr.  35.  —  L’abonnement  pour  50  bouteilles:  15  te. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  du  lait,  eaaeniiellement  aaaimitcible,  vecteur  de  fermenta 
digeatifa  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberculose,  cancer,  nonvalescenoes, 

est  diurétique . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissements, 

supplée  à  son  insurtisance . hypopepsie,  cancer, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  entérites. 

/  La  TUBERCULOSE  en  réunit  les  indications 

/tous  préparons  du  KÉFIR  aoso  du  lait  complètement  éoràmé,  prière  de  spécifier  KÉFIR  MAIGRE 


KËFIROGÈNE  CARRION  persettanl  de  préparer  soi-méme  le  KËFIR 


SOURCE.  1  I 

a.  I- 


THERMES  URBAINS 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

NcUrastl)cr)ic  -  Morpltinorqaiiie  -Dictétiqije- 
•Hydrotliérapie  -  Elcctrotl]crapic -Air  cliaüd-  - 
Cliresdc  Ploiribicrrs.Lbxeljii.Ctiâtel-Gliyoq.Vicljy  ' 

/J. /?//<*  Chàteaubriand  et  2.1{ue  Lord Byron  t  Champs- EmÉES} 

TEL.  510-2^  Médecin  DlrecteuriDf  L.DERECQ  é» 
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Menu-type 

dans  l’hypochlorhydrie. 

En  cas  d’hypoclilorhydrie  vraie 
avec  dilatation  d’estomac  et  ten¬ 
dance  à  la  diarrhée  (D"  Hamaide 
et  Nigay)  : 

Petit  déjeuner  du  matin, 
7  heures  :  Une  tasse  de  thé  peu 
sucré.  Un  ou  deux  œufs  à  la  coque 
peu  cuits.  Biscottes  salées  et  beurre 
frais. 

A  10  HEURES  :  Une  bouteille  de 
Képhir  no  3  (250  grammes). 

Déjeuner  de  midi  :  Soufflé  de 
volaille.  Purée  de  légumes  frais. 
Gâteau  de  riz.  Gelée  de  myrtilles  et 
biscuits  secs. 

Goûter  de  4  heures  :  Une  bou- 


DIÊTÊTIQUE 

teille  de  Képhir  n°  3  (250  grammes). 

Dîner  de  7  heures  :  Truite  de 
rivière  au  court  bouillon  Une  côte¬ 
lette  de  mouton  grillée.  Riz  à  l’eau. 
Gelée  de  coings  et  biscuits  secs. 
Biscottes  salées. 

Boisson  : 

Avant  le  repas:  une  heure  avant, 
200  grammes  d’eau  de  Vichy 
(Grande-Grille)  tiédie  au  bain-marie. 
Pendant  :  ne  pas  boire. 

Après  :  une  infusion  chaude  de 
tilleul  ou  de  fleurs  de  camomille, 
ou  de  verveine. 

Men.u-type 

dans  l’hyperchlorhydrie 

(D™  Hamaide  et  Nigay) 

Petit  déjeuner  du  matin.  — 


Un  bol  de  lait  sucré,  avec  un  peu  de 
café  ;  biscottes  peu  salées  et  beurrées. 

Déjeuner  de  midi.  —  Potage 
au  lait  avec  crème  de  blé  vert.  Cer¬ 
velle  de  mouton.  Purée  de  pommes 
de  terre  au  lait.  Crème  renversée. 
Petit  suisse  à  la  crème. 

Goûter  de  4  heures.  —  Un  bol 
de  lait  sucré  avec  biscuits  secs. 

Dîner  de  7  heures.  —  Potage 
au  bouillon  de  légumes  et  pâtes 
d’Italie.  Deux  œufs  brouillés  au  lait. 
Nouilles.  Pudding  au  riz.  Fromage 
à  la  crème. 

Boisson  Dait  coupé  d'eau  d'Alet, 
d’Evian  ou  de  Plombières-Alliot. 
Infusion  chaude  de  tilleul  après  le 
repas.  Biscottes  peu  salées. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Fissure  à  l’anus 

Combattre  la  constipation  par  les 
purgatifs  ou  les  laxatifs  légers,  et 
par  les  lavements  émollients. 

Avant  d’aller  à  la  garde-robe, 
faire  prendre  un  lavement  d'huile 
d’olive  de  50  à  100  centimètres  cubes 
chez  l’adulte  et  de  10  à  20  centi¬ 
mètres  cubes  chez  l’enfant  et  prati¬ 
quer  une  onction  autour  de  l’anus 
avec  une  pommade  à  la  cocaïne 
à  2  p.  100,  ou  à  la  stovaîne  à  3  p.  100, 
ou  à  Vorthoforme  à  10  p.  100. 

Clilorhydmtc  de  cocidne.  25  cgr. 

Vaseline .  10  gr. 

I.anolme .  10  — 

Grands  soins  de  propreté,  hains  de 

siège. 

Prescrire  les  pommades  calmantes 
et  cicatrisantes  : 


Extrait  de  belladone  ...  5  gr. 

Acétate  de  plomb .  5  — 

Axonge .  30  — 


(Gallois). 


Extrait  de  belladone .  r  cgr. 

—  thébaïque .  3  — 

—  de  ratanhia .  i  gr, 

Beurre  de  cacao .  5  — 


Pour  r  suppositoire  :  i  à  2  par  jour. 

(Herzen). 

Provoquer  la  constipation  et  faire 
l’antisepsie  de  la  fissure.  On  a  réussi 
souvent. 


D’antisepsie  se  fera  avec  : 


Onguent  styrax .  I 

Baume  du  Pérou  . . . .  j 
(en  badigeonnages). 

Ou  bien: 

Collargol . 

lodoforme  ou  iodol . 

Baume  de  Commandeur . 

Stovaîne . . 

Huile  de  vaseline . 

Ou  bien  : 


10  grammes. 


Extrait  de  ratanhia .  3  grammes. 

Baume  du  Pérou .  5  — 


Huile  d'amandes  douces.  20 


Ou  bien  : 
Collargol . 


de  faire  des  lavages  peu  fréquents  à 
l’eau  chaude,  et  d’appliquer  le  soir 
la  pommade  : 

Résorcme . 

Huile  de  bouleau . 

Oxyde  de  zmc . . 

Dauolinc . 

Vaseline . 

Le  matm,  apres  la  toilette,  poudrer 
avec  la  poudre  : 

Soufre  précipité .  i  gramme. 

Poudre  de  talc _ .....  50  grammes. 

(POUQÜET.) 

Inhalations  contre  la 
coqueluche 

Salicylatc  de  méthyle .  2  p. 

Eucalyptol .  r  p. 

Répandre  4  ou  5  grammes,  le 
soir,  dans  la  chambre  du  malade,  et 
agir  de  même  deux  fois  par  jour  dans 
la  pièce  où  il  se  tient. 

Remigio  Dozana. 

Pommade  contre  l'ozène 


O  gr.  25 
I  gramme. 
4  grammes. 
8  — 


Onguent  populéum .  20  gr. 

Acétate  de  plomb .  3  — 

Extrait  de  belladone .  2  — 

Huile  d'amandes  douces. ...  Q.  S. 

Recourir  à  l’emploi  des  supposi¬ 
toires  calmants  (cocaïne,  3  centi¬ 
grammes  ;  orthoforme.  80  centi¬ 
grammes)  et  astringents  : 


lodoforme .  15  cgr. 

Extrait  thébiùque .  4  — 

Beurre  de  cacao .  Q.  S. 


Pour  suppositoire  :  i  à  2  par  jour. 


(SirEdey). 

Immédiatement  après  avoir  été  à  la 
selle,  le  malade  fait  une  toilette  soignée, 
puis  il  dépose  sur  le  bord  de  l’anus  un 
peu  de  pommade  qu’il  fait  pénétrer 
doucement  à  travers  l’anus. 

En  cas  d’insuccès,  arriver  à  la  dila¬ 
tation  du  sphincter.  (Billon). 

Eczéma  séborrhéique 

On  appelle  aussi  cette  affection  : 
«  dartres  farineuses  ».  On  aura  soin 


Naphtolate  de  soude. . .  o  gr.  03 

Borate  de  soude .  o  gr,  10 

Menthol .  o  gr,  03 

Vaseline .  16  grammes. 

Lanoline . 1.  — 

Baume  du  Pérou .  III  gouttes. 


F.  s.  a.  une  pommade  à  priser. 
En  introduire  après  lavage  préala¬ 
ble  et  tamponnement  des  fosses 
nasales,  gros  comme  un  tout  petit 
pois,  aspirer  doucement,  conserver 
dans  les  narines  4  à  5  minutes,  puis 
se  moucher,  sans  violence. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  Le  pronostic  de  l’em¬ 
physème  généralisé  chez  l’enfant  (L.  Rivet. 
n"  I2I,  23  octobre  1913). 

La  gravité  de  l’emphysème  généralisé  infantile  d’ordre 
médical  est  subordonnée  à  la  nature  de  l’affection  qui  lui 
a  donné  naissance,  l’emphysème  interstitiel  intervenant 
comme  facteur  de  gravité  essentiellement  par  les  troubles 
mécaniques  respiratoires  qu’il  leur  surajoute. 

BULLETIN  MEDICAL.  —  Les  remèdes  secrets  (A.  F. 
Peicque,  n"  83,  22  octobre  1913). 

«  Actuellement  dans  un  article,  dans  un  livre,  dans  urte 
communication  aux  Sociétés  savantes,  on  hésite  encore 
un  peu  pour  la  mention  d’un  produit  spécialisé.  Il  y  a 
peu  d’années  encore,  la  Faculté  de  médecine  refusait  de 
donner  son  approbation  à  une  thèse  de  doctorat  fort  bien 
faite  et  très  consciencieuse,  mais  consacrée  à  l’étude  d’un 
de  ces  produits.  Cette  réserve,  quoique  beaucoup  moins 
stricte  qu’autrefois,  est  fort  gênante  pour  les  progrès 
de  la  thérapeutique.  Elle  s’atténue  déjà,  car  il  n’est  pas 
possible  de  passer  sous  silence  des  médicaments  qui  sont 
souvent  les  plus  nouveaux  et  les  plus  actuels  ;  elle  dispa¬ 
raîtra  tout  à  fait  pour  les  spécialités  vraiment  scientifiques 
et  présentées  au  médecin  avec  des  détails  suffisants. 

SEMAINE  MÉDICALE.  —  Réflexes  d’automatisme 
médullaire  et  réflexes  dits  «  de  défense  »  :  Le 
phénomène  des  raccourcisseurs  (!”■  Pierre  M.\rie 
et  Foix,  n'>  43,  22  octobre  1913). 

On  observe  assez  fréquemment  chez  les  sujets  para¬ 
plégiques  ou  hémiplégiques  des  mouvements  réflexes, 
parfois  évidents, .  mais  qu’il  faut  dans  d’autres  cas  re¬ 
chercher  minutieusement  et  par  des  techniques  spéciales. 
Ces  mouvements  sont  à  la  fois  complexes  et  coordonnés  et 
constituent  «  l’expression  de  l’automatisme  de  la  moelle 
libérée  ».  On  peut,  en  ce  qui  concerne  les  membres  in¬ 
férieurs,  ramener  l’ensemble  de  ces  réflexes  à  trois  phé¬ 
nomènes  principaux  :  le  phénomène  des  raccourcisseurs,  le 
phénomène  des  allongeurs  et  le  réflexe  d’allongement. 

«  Le  phénomène  des  raccourcisseurs  est  le  plus  fréquent 
et  le  plus  important  d’entre  eux  ».  Il  consiste  essentielle¬ 
ment  en  un  mouvement  de  raccourcissement  du  membre 
inférieur  déterminé  par  certaines  excitations  de  la  sensi¬ 
bilité  superficielle  ou  profonde  de  ce  membre.  C’est- un 
mouvement  de  triple  retrait,  retrait  du  pied  sur  la  jambe, 
de  la  jaiiibe  sur  la  cuisse,  et  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  le 
membre,  passant  ainsi  de  l’allongement  complet  à  la 
flexion  des  trois  segments  l’un  sur  l’autre. 

La  meilleure  façon  de  provoquer  le  réflexe  des  raccour¬ 
cisseurs  est  la  flexion  forcée  passive  des  orteils ,  eu 
exécutant  progressivement  cette  flexion  jusqu’à  ce  que 
l’on  sente  qu’on  tend  les  articulations  métatarso-phalan-' 
giennes. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  La  suppression  du  rôle  nocif 
de  l’eau  (Wasserfehler  des  auteurs  allemands)  par 
l’emploi  de  solutions  concentrées  de  Néosalvarsan 
(P.  Ravauï,  25  octobre  1913,  N»  87). 

Chez  un  syphilitique  présentant  des  lésions  actives 
évidentes  ou  latentes,  et  qui  n’a  pas  été  récemment 
traité,  l’apparition  d’une  réaction  fébrile  après  la  pre¬ 
mière  injection  de  néosalvarsan  faite  à  dose  suffisante 
est  la  règle,  l’absence  de  réaction  fébrile  l’exception.  Au 
contraire,  aux  injections  suivantes,  l’absence  de  fièvre 
est  la  règle,  l’existence  de  fièvre  l’exception. 

Avec  la  technique  des  injections  concentrées  le  reste 
de  l'eaif  paraît  supprimé  et  il  est  possible  d’utiliser  sans 
aucun  inconvénient  des  eaux  préparées  depuis  plusieurs 
mois  et  conservées  dans  du  verre  ordinaire. 

«  Par  ce  procédé,  les  injections  intraveineuses  de  néo¬ 


salvarsan  pourront  être  aussi  facilement  pratiquées 
que  les  autres  injections  intravèineuses.  Mais  le  médecin 
devra  toujours  se  rappeler  qu’il  emploie  un  médicament 
très  actif,  suscitant  dans  certaines  conditions,  bien  con¬ 
nues  maintenant,  des  réactions  parfois  très  violentes, 
avec  l’emploi  des  solutions  concentrées,  il  doit  savoir 
que  ces  réactions  ne  dépendent  plus  d’une  question 
matérielle  de  technique.  C’est  dans  l’état  de^son  malade, 
dans  la  mauvaise  appréciation  des  doses  qu’il  devra  en 
rechercher  lés  causes.  Un  traitement  bien  suivi  ne  doit 
pas  produire  de  réaction.  Aussi  pour  les  éviter,  le  médecin 
doit-il  aussi  complètement  qne  possible,  établir  par  tous 
les  moyens  d’investigation  que  la  clinique  et  le  labora¬ 
toire  mettent  à  sa  disposition  le  bilan  pathologique  de  sou 
malade  et  en  tenir  le  plus  grand  compte  dans  la  direction 
de  son  traitement». 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Spondyloses  et  spondylites  (J. 
Crespin,  29  octobre  1913,  N»  88), 

A  côté  des  spondyloses,  dont  le  type  le  mieux  étudié 
est  la  maladie  de  Marie  (spondylose  rhizoniélique),  un 
certain  nombre  d’auteurs  ont  cherché  à  individualiser 
un  syndrome  anatomo-clinique,  ou  plutôt  radio-clinique. 
Ils  lui  ont  donné  une  dénomination  peu  employée  aupa¬ 
ravant,  celle  de  spondylite,  dénomination  que  la  littéra¬ 
ture  française  n’employait  pas  avant  que  certaines 
observations  de  spondylites  typhoïdiques,  publiées  eu 
France,  aient  attiré  l'attention  et  sur  le  mot  et  sur  la 
chose  qu’il  représente. 

Or  tous  les  cas  publiés  peuvent  être  attribués  soit 
à  des  pseudo-rhumatismes  infectieux,  soit  à  des  inflam¬ 
mations  des  racines  ou  des  méninges,  soit  encore  et  sou¬ 
vent  à  des  manifestations  purement  névrosiques,  les 
contractures  tenant  une  grande  place  dans  le  complexus 
symptomatique  décrit  sous  le  nom  de  «  spondylites  ». 

«  Appelons,  si  l’on  veut,  ce  syndrome  «  typhoïd 
spine  »,  comme  le  faisait  Gibney  dans  ses  premières  publi¬ 
cations,  quand  il  craignait  de  préjuger  de  la  cause  ou  de 
la  nature  des  symptômes  observés,  et  nous  resterons,  je 
crois,  dans  la  vérité  clinique  ». 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  —  Un  cas  curieux  de  télé¬ 
phonophobie  (Edg.  Hirïz  et  BEAUFUMé:,  26  octobre 
1913,  NO  123). 

La  liste  des  diverses  phobies  est  déjà  énorme  ;  elle 
menace  de  s’accroître  sans  cesse,  en  raison  même  de 
révolution  naturelle  des  choses  ainsi  que  des  progrès  et 
des  découvertes.  La  téléphonophobie  ou  phobie  du  télé¬ 
phone  est  une  variété  de  phobie,  curieuse  par  sa  nouveauté 
et  par  la  liste  des  états  obsédants  phobiques  qu’elle 
permet  d’entrevoir  dans  un  avenir  rapproché. 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Action  de  l’émétine  sur 
les  hémorragies  digestives  graves  des  hépa¬ 
tiques  (L. 'Rénon,  22  octobre  1913,  N»  42  bis). 

Dans  deux  cas,  le  chlorhydrate  d’émétine,  à  la  dose 
massive  de  6  centigrammes  eu  injection  sous-cutanée, 
a  arrêté  une  hémorragie  grave  du  tube  digestif.  «  L’asso¬ 
ciation  des  injections  d’hémostyi  a  sans  doute  maintenu 
l’action  hémostatique  de  l’émétine  ;  mais  l’hémostyl  ne 
me  paraît  pas  avoir  suffi  à  lui  tout  seul  pour  arrêter  les 
hémorragies  aussi  graves,  car  il  agit  plus  lentement 
sur  les  ferments  du  sang.  J’en  dirai  autant  de  l’emploi 
interne  de  la  génopyrine  qui  n’a  fait  qu’aider  l’action  de 
l’émétine.  Celle-ci  reste  primordiale.  D’ailleurs  dans  un 
cas  récent  d’hémorragie  intestinale  abondante  due  à 
une  entérite  tuberculeuse,  l’injection  de  6  centigrammes 
de-  chlorhydrate  d’émétine  a  produit  la  même  action 
d’arrêt  que  chez  les  deux  malades  dont  je  viens  de  rap¬ 
porter  brièvement  l’observation». 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


REVUE  DE  MÉDECINE.  -  Étude  clinique  de  la  démence 
épileptique  (R.  Benon  et  A.  Legal,  n“  9,  10  sep¬ 
tembre  1913). 

La  démence  épileptique  doit  être  séparée  des  autres 
accidents  psychiques  observés  chez  les  épileptiques  : 
confusion  mentale,  obtusion,  obnubilation,  délire,  am¬ 
nésie,  asthénie,  manie,  etc.  Au  point  de  vue  démentiel 
proprement  dit,  elle  doit  être  différenciée  de  l’idiotie, 
de  l’imbécillité,  de  la  débilité  mentale,  de  la  démence 
précoce  (démence  vésanique),  de  la  démence  paraly¬ 
tique,  de  la  démence  sénile.  Il  est  difficile  de  la  séparer 
de  la  démence  dite  «  organique  »,  dont  elle  se  rapproche 
par  des  symptômes  cliniques  fondamentaux  :  l’une  et 
l’autre  sont  en  effet  caractérisées  avant  tout  'par  l’affais¬ 
sement  partiel  des  facultés  mentales. 

ANNALES  DE  L’INSTITUT  PASTEUR.  —  Étude  de  la 
poliomyélite  aiguë  épidémique  (L.  Kling  et  C. 
LEVadiTi,  septembre  1913,  11“  9). 

Les  faits  épidémiologiques  concordent  avec  la  théorie  de 
la  transmission  par  contact  humain,  formulée  par  Wick- 
mau.  Cette  transmission  est  assurée  par  des  cas  de 
poliomyélite  typique  et  surtout  par  les  formes  abortives, 
lesquelles  peuvent  rester  facilement  méconnues,  par  con¬ 
séquent  non  isolées,  et  qui,  le  plus  souvent,  constituent  la 
majorité. 

Dans  un  foyer  épidémique  restreint  et  isolé,  la  maladie 
apparaît  d’une  façon  brusque,  s’étend  rapidement,  fait 
eu  peu  de  temps  tout  ce  qu’elle  peut  faire  pour  dispa¬ 
raître  ensuite. 

L’incubation  peut  n’être  que  de  deux  ou  trois  jours  et 
les  malades  paraissent  être  eontagieux  pendant  la  période 
précédant  l’éclosion  des  phénomènes  morbides.  La  polio¬ 
myélite  peut  évoluer  en  deux  phases,  séparées  par  une 
période  d’accalmie  (quelques  jours  ou  quelques  semaines). 
Le  sujet  peut,  pendant  cette  période,  infecter  l’entourage. 
«  L’expérimentation  sur  le  singe  ne  nous  a  pas  permis  de 
déceler  le  virus  de  la  poliomyélite  hors  du  corps  hu¬ 
main».  L’hypothèse  d’une  transmission  par  l’eau,  le  lait, 
les  poussières,  les  moules,  les  punaises,  les  moustiques,  ne 
trouve  pas  de  confirmation,  ni  dans  les  résultats  expéri¬ 
mentaux,  ni  dans  les  données  épidémiologiques.  Le  pro¬ 
blème  de  l’intervention  des  stomoxys  calcitrans  dans  la 
propagation  de  la  poliomyélite  doit  être  considéré  comme 
non  définitivement  résolu. 

L’homme  paraît  le  seul  dépositaire  du  virus.  I^cs  sécré¬ 
tions  iiaso-pharyngées  et  trachéales,  le  contenu  intestinal 
des  sujets  atteints  de  poliomyélite,  peuvent  contenir  le 
virus  typique  de  la  maladie.  Cette  constatation  est  du 
plus  haut  intérêt,  au  point  de  vue  de  la  transmission  de  la 
maladie  par  ces  sécrétions.  «  Nous  n’avons  pas  réussi  à 
découvrir  le  virus  typique  de  la  poliomyélite  dans  les 
sécrétions  de  la  gorge,  chez  les  malades  atteints  de  la 
forme  abortive  de  la  maladie,  ou  chez  les  supposés  por¬ 
teurs  de  virus». 

JOURNAL  DE  PHYSIOLOGIE  ET  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE.  - 
Recherches  sur  la  teneur  des  tissus  en  .lipoïdes 
(quatrième  mémoire).  Teneur  en  lipoïdes  des  glo¬ 
bules  et  du  sérum  sanguins  (André  Mayer  et 
G.  Sciiaeefer,  15  septembre,  1913,  n”  5)- 
Ce  mémoire  contient  des  données  numériques  sur  la 
teneur  en  lipoïdes  des  globules  et  des  sérums.  Il  montre  que, 
pour  les  hématies,  le  rapport  acides  gras  fixés 

phosphore  lipoïdique  total 
est  remarquablement  constant  dans  la  plupart  des  espèces 
animales. 

Pour  le  sérum,  la  teneur  en  lipoïdes  varie  avec  l’ali¬ 
mentation  ;  cependant  il  existe  entre  les  espèces  des  diffé¬ 


rences  irréductibles  et  telles  qu’on  peut  caractériser  mie 
espèce  par  la  richesse  de  sou  sérum  en  lipoïdes,  malgré  des 
variations  alimentaires  parfois  fort  grandes.  Contraire¬ 
ment  à  ce  qui  se  passe  pour  les  tissus,  dans  lesquels  la  con¬ 
centration  en  phosphore  lipoïdique  est  caractéristique 
du  tissu  et  indépendante  de  l’espèce,  la  teneur  des  sérums 
en  phosphore  lipoïdique  est  variable  d’une  espèce  à 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  CŒUR.  -  La  forme  ané¬ 
mique  de  la  granulie  (Noël  Fiessinger,  sept.  1913, 
no  9). 

On  peut  observer  au  cours  de  la  granulie  généralisée 
une  anémie  pernicieuse  à  évolution  véritablement  fou¬ 
droyante.  Cette  anémie  semble  plus  fréquente  chez 
l’enfant  que  chez  l’adulte.  Elle  peut  être  plastique  avec 
rénovation  sanguine  ou  miiquement  médullaire. 

D’après  les  faits  connus  actuellement,  il  ne  semble  pas 
qu’on  puisse  toujours  dépister  les  preuves  sanguines  d’une 
hémolyse  (diminution  de  la  résistance  globulaire  et 
présence  d’héuiolysine),  mais,  malgré  l’absence  des  stig¬ 
mates  hématologiqnes,  la  cause  de  cette  anémie  doit  être 
cherchée  dans  un  processus  de  déglobulisation  d’origine 
infectieuse  avec  atteinte  réactionnelle  de  l’appareil 
hématopoiétique. 

ANNALES  DES  MALADIES  VÉNÉRIENNES.  -  L’antigène 
dans  la  réaction  de  Wassermann  (Paris  et  Des- 
MOULIÉRE,  septembre  1913,  no  9). 

La  valeur  de  la  Wassermann-réaction  dépend  de  celle 
de  l’antigène  employé.  En  additionnant  de  cholestérine 
une  macération  alcoolique  de  poudre  de  foie  d’hérédo- 
syphilitique  épuisée  à  l’éther,  on  obtient  mi  antigène 
d’une  sensibilité  de  beaucoup  supérieure  à  celle  des  anti¬ 
gènes  utilisés  jusqu’à  ce  jour.  (Antigène  D  P  =  A  de  Des- 
nioulière  ;  Antigène  C  =  A  à  base  de  cholestérine,  lécithine 
et  savon  ;  Antigène  F  =  A,  à  l’extrait  alcoolique  de 
poudre  de  foie  d’hérédo-syphilitique) . 

Chez  25c  individus  indemnes  de  syphilis,  les  résultats 
sont  identiques  :  tous  ont  une  Wassermann-réaction  néga¬ 
tive  avec  les  trois  antigènes. 

Dans  la  syphilis  primaire  ignorée,  les  antigènes  F  et  C 
sont  incapables  de  la  décéler  chez  20  p.  100  des  malades 
que  l’antigène  D  P,  l’examen  clinique  et  l’action  du  trai¬ 
tement  permettent  de  considérer  comme  syphiliti- 

Dans  la  moitié  des  cas  de  syphilis  primaire,  alors  que 
les  résultats  obtenus  avec  F  et  C  sont  tout  d’abord 
douteux  ou  négatifs,  ceux  donnés  par  D  P  permettent 
d’affirmer,  dès  le  onzième  ou  treizième  jour,  parfois  même 
huit  jours  après  l’apparition  du  chancre,  sa  nature  spéci¬ 
fique.  Au  cours  de  la  syphilis  datant  au  plus  d’un  an, 
les  résultats  chez  les  malades  non  traités  sont  identiques. 
Mais  chez  les  spécifiques  soignés  (Hg  ou  606).  un  tiers  des 
premiers,  la  moitié  des  seconds  devraient  être  considérés 
comme  guéris  avec  F  et  C.  tandis  qu’avec  D  P  la  Wasser¬ 
mann-réaction  reste  positive. 

Les  malades  ayant  la  syphilis  depuis  au  moins  un  an 
et  au  plus  trois  ans  sont  en  trop  petit  nombre  pour  per¬ 
mettre  de  conclure  ;  cependant  F  et  C  ne  donnent  que 
54  p.  100  de  résultats  positifs,  tandis  que  D  P  donne 
74  P-  loo- 

Pour  les  malades  dont  la  syphilis  remonte  à  plus  de 
trois  ans,  les  résultats  positifs  fournis  par  F  et  C  attei¬ 
gnent  60  p.  100  avec  D  P,  75  p.  ipo.  (La  plupart  des  syphi¬ 
litiques  examinés  étant  dés  malades  traités). 

Dans  la  syphilis  héréditaire  tardive,  la  différence 
s’accuse  encore  ;  de  86  p.  100  de  résultats  positifs  donnés 
par  D  P,  elle  est  tombée  à  41  p.  100  avec  F  et  C. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


Une  jeune  femme  avait  présenté  d’abord  ime  bilocu- 
lation  vraie,  suite  d’ulcère,  biloculation  diagnostiquée 
par  les  rayons  X  et  vérifiée  par  l’opération  ;  elle  présente 
après  l’opération  une  fansse  biloculation  visible  par  la 
radioscopie.  Il  est  probable  que  la  gastroplastie  a  respecté 
un  ulcère  encore  en  évolution  (RoniiGEux,  Soc.  jcauç. 
d’électrothérapie  et  de  radiologie,  17  juillet  1913)' 

MM.  Laquerrière  et  Loubier  présentent  les  radio¬ 
graphies  et  l’observation  d’une  accidentée  du  travail  chez 
laquelle  cliniquement  il  semblait  y  avoir  écrasement  ou 
fracture  de  la  grosse  tubérosité  de  l’humérus.  Or,  les 
rayons  X  montrèrent  qu’il  s’agissait  d’une  calcification  de 
la  Bourse  séreuse  8ous>acromiale,  bien  antérieure  à 
l’accident  datant  de  deux  jours  (Soc.  franç.  d’électro¬ 
thérapie  et  de  radiologie,  17  juillet  1913)- 

M.  Thibierge  présente  un  travail  de  M.  Minet  (de 
Mie)  qui  apporte  deux  observations  personnelles  de 
Mort  subite  après  la  ponction  lombaire;  il  a  pu  réunir 
34  cas  analogues  dans  la  littérature.  Il  s’agit  le  plus  sou¬ 
vent  de  malades  atteints  de  tumeur  intra-cranienne. 
Dans  ces  observations,  l’évacuation  du  liquide  céphalo¬ 
rachidien  a  été  suivie  immédiatement  de  phénomènes 
graves  qui  se  sont  accentués  jusqu’à  la  mort,  survenue  le 
plus  souvent  quelques  heures  après.  Tour  expliquer  la 
mort,  on  a  émis  diverses  hypothèses  basées  sur  les  ré¬ 
sultats  d’autopsie. 

Tantôt  il  s’agit  de  congestion  ex  vacuo,  et  l’on  trouve 
des  lésions  hémorragiques  dans  les  centres  nerveux  ou 
dans  la  tumeur.  Tantôt  on  n’en  trouve  pas,  mais  le  liquide 
céphalo-rachidien  est  resté  très  abondant  dans  le  crâne, et 
en  quantité  minime  dans  le  rachis,  comme  s’il  y  avait 
oblitération  des  voies  de  communication  sous-arachnoï- 
diennes. 

En  l’absence  de  lésions,  on  en  est  réduit  à  des  hypo¬ 
thèses,  le  choc  du  cervelet  tombant  sur  le  bulbe  (d’où 
accidents  rapidement  mortels),  ou  choc  bulbaire  par  phé¬ 
nomènes  vasomoteurs  intenses  amenant  des  lésions  histo¬ 
logiques  graves  au  niveau  du  bulbe,  car  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas,  la  mort  survient  par  arrêt  de  la  respir,".- 
tion  avec  persistance  des  battements  du  cœur,  syndrome 
que  Martin,  Mac  Eweii  et  Duckworth  attribuent  à  un 
choc  bulbaire  {Soc.  de  médecine  légale,  13  octobre  1913), 

M.  Le  Poittevin  dit  qu’on  a  proposé  que  le  Divorce 
soit  admis  pour  cause  d’aliénation  mentale  continue  depuis 
une  période  de  trois  ans  par  exemple,  à  charge  pour  le  con¬ 
joint  qui  demande  le  divorce  de  subvenir  aux  besoins  de 
l’aliéné.  Dans  ce  cas,  la  communion  intellectuelle  qui  doit 
exister  dans  le  mariage  n’existe  plus  à  proprement  parler, 
et  ne  peut  être  rétablie . 

Il  ne  s’agirait  plus  de  la  faute  d’un  des  conjoints,  mais 
du  malheur,  de  la  maladie  d’un  des  conjoints,  qui  entraî¬ 
nera  la  cessation  des  obligations  non  seulement  sociales, 
mais,  ce  qui  est  plus  grave,  des  obligations  morales  de 
l’autre  conjoint.  La  communauté  sera  dissoute,  les  meubles 
vendus  comme  après  un  décès.  S’il  a  des  intervalles 
lucides,  l’aliéné  se  rendra  compte  de  toute  l’étendue  de 
son  malheur  ;  d’autre  part,  il  est  peu  vraisemblable  que 
le  conjoint  remarié  continue  à  donner  au  malade  les 
marques  de  sollicitude  nécessaire. 

Il  est  très  délicat  pour  un  aliéniste  d’affirmer  l’incura¬ 
bilité  définitive  d’une  psychose,  si  l’on  met  de  côté  les 
cas  de  paralysie  générale,  qui  aboutit  en  général  à  la 
mort  dans  l’espace  de  deux  à  trois  ans.  Il  ne  faut  pas 
oublier  qu’il  y  a  des  aliénés  qui  avaient  été  déclarés  incu¬ 
rables  et  qui,  au  bout  de  six  à  sept  ans,  sont  en  état  de 
sortir  de  l’asile,  non  guéris,  mais  améliorés  au  point  que 
leur  internement  n’est  plus  nécessaire.  Que  deviendront 
ces  malheureux  si  le  divorce  est  prononcé? 

M.  Cruet  constate  que  l’on  ne  peut  pas  demander 
en  matière  de  divorce  l’infaillibilité  des  psychiatres, 
pas  plus  qu’on  ne  demande  leur  infaillibilité  en  d’autres 

Pour  M.  Briand,  il  s’agit  de  savoir  si  le  malade  reconnu 


incurable  ne  peut  pas  un  jour,  étant  amélioré  mais  non 
guéri,  sortir  de  l’asile  et  reprendre  place  dans  la  société. 

Il  faudrait  savoir  aussi  si  la  conscience  de  l’aliéné  incu¬ 
rable  est  perdue  complètement  ou  non  ;  car  le  seul  dia¬ 
gnostic  d’incurabilité  ne  suffit  pas  à  justifier  le  divorce 
(Soc.  de  médecine  légale,  13  octobre  1913). 

MM.  Lardennois  et  Okinczyc  montrent  les  avan¬ 
tages  de  la  conservation  du  grand  épiploon  lorsqu’on 
pratique  la  colectomie  totale  ou  subtotale  pour  lésions 
non  cancéreuses.  D’après  des  recherches  embryologiques 
et  anatomiques  ils  emploient  un  procédé  opératoire  qui 
permet  un  décollement  facile  entre  le  grand  épiploon,  et 
le  côlon  transverse  mésocôlon. 

Ils  ont  pu  le  réaliser  sans  une  seule  ligature  dans 
deux  cas  dont  ils  montrent  les  pièces  {Soc.  anatomique, 
.g  octobre  1913). 

M.  Isambert  a  expérimenté  nouveau  procédé  d’extrac¬ 
tion  du  cristallin  sur  des  yeux  d’animaux.  Il  implante 
dans  le  corps  vitré  une  aiguille  de  Pravaz  dont  l’extré¬ 
mité  est  amenée  derrière  le  pôle  postérieur  du  cristallin. 
Puis  il  fait  dans  la  cornée  l’entaille  du  premier  temps 
de  la  cataracte,  avec  la  discision  de  la  capsule  et  l'on 
injecte  ensuite  très  lentement  quelques  gouttes  d’eau 
dans  le  corps  vitré.  Sous  la  pression  du  liquide,  le  cris¬ 
tallin  se  déplace  peu  à  peu,  apparaît  dans  la  chambre 
antérieure,  puis  dans  la  plaie  cornéenne  et  il  s’échappe 
du  globe  oculaire  avec  la  plus  grande  facilité. 

Ce  procédé  pourra  sans  doute  être  appliqué  à  la  chirur¬ 
gie  de  l’œil  humain  {Soc.  d’ophtalmologie  de  Paris, 

7  octobre  I913). . 

Un  jeune  homme  de  vingt  ans  était  atteint  d’mie 
lésion  cutanée  indolente  de  la  commissure  externe 
et  du  tiers  externe  des  paupières  du  côté  droit.  La 
lésion,  qui  remonte  an  commencement  de  igiî,  a  len¬ 
tement  progressé.  La  surface  présente  des  irrégularités 
paraissant  liées  à  la  _  présence  de  petits  nodules  der¬ 
miques  non  ulcérés.  Épaississements  du  bord  palpébral 
liés  à  ime  inflammation  des  glandes  de  Meibomius  ;  con¬ 
jonctive  indemne  et  pas  d’hypertrophie  ganglionnaire. 
La  région  malade  fut  extirpée  et  l’on  pratiqua  une  réfec¬ 
tion  antoplastique.  Or  l’inocnlation  au  cobaye  a  montré 
la  nature  tuberculeuse  de  la  lésion  et  à  l’examen  his¬ 
tologique  on  a  reconnn,  à  côté  de  lésions  tuberculeuses 
nodulaires  du  derme,  des  lésions  identiques- des  glandes  de 
Meibomius  (Morax  et  Landrieu.  Soc.  d’ophtalmologie 
de  Paris,  7  octobre  1913). 

MM.  Dupuy-Dutemps  et  J.  Mawas  décrivent  trois 
cas  d’angiome  caverneux  de  l’orbite.  Sembla¬ 
bles  par  leurs  caractères  histologiques,  ils  ont  présenté 
certaines  particularités  intéressantes.  Les  trois  tumeurs 
siégeaient  dans  la  partie  supérieure  de  l’orbite,  adhérant 
fortement  à  l’os  et  aux  parties  molles.  Des  délabrements 
importants  pendant  l’extirpation  furent  nécessaires  et 
des  troubles  fonctionnels  plus  ou  moins  graves  et  défi¬ 
nitifs  en  résultèrent.  Dans  le  premier  cas.  une  ponction 
électrolytiqne  a  eu  comme  résultat  la  perte  de  l’œil 
consécutive  à  une  hémorragie.  Le  deuxième  cas  présenta 
des  crises  d’exophtalmie  avec  retour  à  l’état  normal  au 
bout  de  plusieurs  jours  sans  doute  par  hémorragie  pro¬ 
fonde  faisant  irruption  dans  le  tissu  cellulaire  de  l’orbite. 
Le  dernier  cas  concerne  une  femme  âgée  de  soixante- 
quatre  ans  ;  elle  avait  de  l’exophtalmie  et  une  tumeur 
grosse  comme  une  noix,  encapsulée,  qu’on  extirpa  en 
même  temps  qu’une  tumeur  du  sein. 

Histologiquement  ces  tumeurs  sont  du  même  type  : 
abondance  extrême  de  la  vascularisation  ;  inésence  de 
véritables  lacs  sanguins  anatomiques  séparés  par  un  tissn 
conjonctif  plus  ou  moins  abondant  et  contenant  par 
endroits  des  foyers  de  cellules  lymphocytaires  ;  on  trouve 
des  plasmazellen,  des  mastzellen  et  des  fibres  musculaires 
lisses  en  abondance.  Le  tissu  conjonctif  et  le  sang  épan¬ 
ché  contiennent  de  nombreuses  cellules  pigmentaires 
fSo:.  d’ophtalmologie  de  Paris,  7  octobre  1913). 
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REVUE  DES  CONGRES 


CONGRÈS  DE  MÉDECINE  DE  LONDRES 
SECTWH  DE  PATHOLOGIE  TROPICALE 

Béribéri.  —  Les  travaux  de  MM.  Eijkmann  (d’Utrecht) , 
Nocht  (de  Hambourg),  Funck  (Lister  lustitut),  Schau 
mann  (de  Hambourg),  de  Braddon  (Inde),  et  de 
Shibayama  (du  Japon)  reproduisent  les  notions  connues 
sur  l’importance  du  riz  blanc  décortiqué,  dans  l’origine 
de  la  maladie.  On  invite  la  section  à  voter  les  conclusions 

1“  La  principale  cause  du  béribéri  réside  dans  l’emploi 
du  riz  blanc  ;  2“  les  gouvernements  sont  invités  à  suppri¬ 
mer  autant  que  possible  l’emploi  du  riz  blanc  dans  les 
centres  atteints,  et  à  varier  l’alimentation  dans  les  pri¬ 
sons  où  règne  la  maladie  ;  3“  le  béribéri  n’est  pas  une  mala¬ 
die  contagieuse,  et  toutes  les  mesures  de  quarantaine 
prises  contre  les  béribériques  peuvent  être  rapportées. 
Mais  l’étude  de  ces  conclusions  fut  renvoyée  à  une  com¬ 
mission. 

Organisation  sanitaire  sous  les  tropiques.  —  MM.  Hehir 
(des  Indes) ,  Hintze  (de  Berlin) ,  King  (de  Londres)  expo¬ 
sent  ce  que  chaque  nation  a  fait  dans  la  lutte  contre  les 
moustiques,  contre  les  mouches  ou  contre  les  autres  para¬ 
sites  ;  ils  rappellent  le  rôle  de  ces  insectes  dans  la  trans¬ 
mission  de  la  malaria,  de  la  maladie  du  sommeil,  de  la 
fièvre  récurrente,  etc.,  M.  Agramonte  (de  Cuba)  exposa 
les  résultats  qu’il  a  obtenus  à  la  Havane. 

D’autres  discussions  ont  été  consacrées  à  la  peste,  au 
kala-azar  méditcrianéen  ou  infantile,  etc. 

Un  certain  nombre  de  membres  de  la  section  visitèrent 
le  London  School  of  Tropical  Medicinc  et  en  admirèrent 
les  nouveaux  édifices.  Parmi  les  assistants  se  trouvaient 
les  Professeurs  Nocht  (Hambourg),  Blanchard  et  Laveran 
(Paris),  Sir  Patrick  Maiison  et  le  Professeur  Nuttall. 

Les  visiteurs  entendirent  plusieurs  conférences,  assis¬ 
tèrent  à  des  démonstrations  cliniques  et  chirurgicales. 

SECTWH  DE  RADIOLOGIE 

Radiographie  du  thorax. 

M.  Walsham  (de  Londres)  rappelle  qu’il  a  fait  sa 
première  radiographie  du  thorax  en  1896;  depuis,  les 
rayons  X  sont  devenus  un  moyen  courant  de  diagnostic 
des  maladies  de  la  poitrine.  Il  montre  que  le  signe  de 
William,  la  limitation  de  l’excursion  du  diaphragme  du 
côté  malade  en  cas  de  tuberculose  pulmonaire,  existe 
dans  certains  cas,  mais  non  dans  tous.  La  diminution  de 
transparence  d’uii  des  sommets  du  poumon  sur  l’écran 
n’a  qu’une  valeur  relative.  Les  rayons  X  peuvent  déceler 
un  tubercule  pulmonaire  avant  les  autres  moyens  dont 
dispose  le  clinicien,  mais  en  général,  la  tuberculose  est 
plus  étendue  que  ne  l’indiquent  les  signes  stéréoscopiques. 

M.  Wenckebach  (de  Strasbourg)  recommande  la 
radiographie  stéréoscopique  et  principalement  la  radio¬ 
graphie  instantanée  en  apnée  qui  permet  de  faire  un 
diagnostic  plus  prompt  de  la  tuberculose  au  début. 

M.  Wenckebach  insiste  sur  ce  fait  que  les  ombres  du 
hile,  spécialement  du  côté  droit  et  se  dirigeant  vers  la  base, 
ne  sont  pas  toujours  dues  aux  bronches,  mais  quelquefois 
aux  vaisseaux.  Le  signe  de  William  n’est  pas  toujours 
présent  dans  la  tuberculose  au  début,  et  sa  seide  pré¬ 
sence  ne  suffit  pas  pour  fixer  le  diagnostic  ;  lorsque  sa  pré¬ 
sence  est  indubitable,  elle  indique  généralement  une 
invasion  de  la  tuberculose. 

MM.  Kohles  (de  Wiesbaden),  Béclère  (de  Paris). 
Davidson  (de  Londres),  Francis  Williams  (de  Boston) 


et  Ledoux-Lebard  (Paris)  prennent  également  la 
parole. 

La  radiologie  des  os  et  des  articulations  ;  sa  valeur  en 
chirurgie  orthopédique.  —  M.  P.  Kedard  (de  Paris) 
prouve  la  haute  valeur  de  la  radiographie  en  chirurgie 
orthopédique.  Associée  à  l’examen  clinique,  cette  méthode 
permettra  le  mieux  l’étude  des  difformités  congénitales 
et  acquises. 

Pour  M.  G.  Nové-Josserand  (de  Lyon),  l’importance 
de  la  radiographie  est  particulièrement  grande  pour 
l’étude  de  la  scoliose  congénitale,  de  la  maladie  de  Dupuy- 
tren-Madelung,  de  la  luxation  congénitale  de  la  hanche, 
des  déviations  du  col  fémoral  et  du  pied  plat. 

M.  Frœlich  (de  Nancy)  présente  quelques  radiogra¬ 
phies  de  maladie  de  Madelung  ou  subluxation  progres¬ 
sive  du  poignet  de  causes  variées. 

La  radiographie  de  l’estomac  et  de  l’intestin.  — 
M.  Charles  Lister  Léonard  (de  Philadelphie). 

Emploi  du  radium  dans  les  affections  malignes.  — 
M.  Robert  Abbé  (de  New-Vork). 

Les  rayons  X  et  le  radium  en  gynécologie.  —  M.  Foveau 
de  Courmelles  (de  Paris). 

De  la  radlumthérapie  des  cancers  utérins 
et  du  vagin  inopérables. 

MM.  Chéron  et  Rubens-Duval  détachent  d’une  statis¬ 
tique  de  plus  de  100  cas  de  cancers  utérins  traités  par 
le  radium,  des  observations  intéressantes.  C’est,  entre 
autres,  celle  d’une  malade  qui  succomba  quinze  mois 
après  la  dernière  application  de  radium,  et  chez  laquelle 
on  ne  put  retrouver  aucune  lésion  néoplasique. 

Valeur  de  la  radlumthérapie  à  doses  massives  dans  le 
traitement  des  fibromes  utérins. 

PourM.  H.  Chéron  (de  Paris),  la  cavité  utérine  doit  être 
Irradiée  à  très  fortes  intensités  :  12,  15,  20  centigr.  de 
sulfate  de  radimu  pur,  et  d’une  manière  égale.  Il  importe 
que  tous  les  points  de  la  cavité  utérine  reçoivent  une 
intensité  égale  de  rayonnement.  Pour  cela,  il  introduit 
une  tige  radifère  dont  tous  les  segments  contiennent 
une  quantité  égale  de  radium  et  dont  le  filtrage  est  uni¬ 
forme  en  tous  points. 

Cette  méthode  donne  d’intéressants  résultats,  surtout 
dans  les  fibromes  interstitiels.  On  obtient  rapidement 
l’arrêt  menstruel  et  la  régression  des  fibromes. 

L’auteur  emploie  cette  méthode,  soit  isolément,  soit 
associée  aux  rayons  X  (Bouchacourt).  Il  ne  dépasse  guère 
une  dose  de  30  à  40  H. 

De  l’action  comparée  des  diverses  radiations  du  spectre 
dans  la  traitement  des  tuberculoses  locales  profondes- 

M.  H.  •  Chéron,  Dominici  et  Biquart  (de  Paris) 
ont  expérimenté  successivement  chaque  groupe  de 
radiations  du  spectre,  les  rayons  ultra-violets,  les  rayons 
lumineux,  et  les  rayons  calorifiques  et  ont  fait  varier 
quantitativement  chaque  groupe  de  radiations,  en  élimi¬ 
nant  ou  en  faisant  prédominer  chaque  groupe.  Cette  expé¬ 
rimentation  clinique,  faite  sur  des  tuberculoses  profondes, 
leur  permet  de  penser  que  c’est  avec  la  lumière  visible, 
dont  les  ondes  mesurent  entre  350  et  750,  que  les  résultats 
sont  les  plus  intéressants.  Ils  ont  obtenu  des  guérisons 
relativement  rapides  entre  deux  et  six  mois. 

La  radiographie  du  fœtus  «  in  utero  ».  —  MM.  Potocki, 
Delherm  et  Laquerrière  (de  Paris),  grâce  à  l’installa¬ 
tion  puissante  du  nouvel  hôpital  de  la  Pitié  (contact  tour¬ 
nant,  grand  modèle  Gaiffe)  ont  pu  étudier  la  radiographie 
de  la  grossesse. 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suüe) 


Les  difficultés  venant  de  l’épaisseur  des  parties  mater¬ 
nelles  et  de  la  faible  opacité  des  os  du  fœtus,  peuvent  être 
vaincues  avec  une  ampoule  de  pénétration  moyenne,  par 
exemple  avec  une  ampoule  donnant  ime  bonne  image  de 
la  colonne  lombaire. 

I,es  auteurs  présentent  une  série  de  clichés  de  grossesse 
à  différents  âges  de  grossesses  gémellaires,  de  présenta¬ 
tion  du  siège,  etc. 

SECTION  DE  L’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 

Pour  la  première  fois  un  Congrès  de  médecine  a  pu 
constituer  une  section  d’histoire  de  la  médecine. 

La  dernière  maladie  de  Napoléon  a  été  étudiée  par 
M.  Chaplin  qui  discuta  la  question  de  savoir  si  Napoléon 
n’aurait  pas  été  atteint  de  malaria  ;  la  plupart  des 
symptômes  mis  sur  le  compte  du  cancer  de  l’estomac 
auraiijnt  été  dus  au  paludisme  très  répandu  dans  l’île 
de  Sainte-Hélène. 

M.  Guthrie  croit  que  cancer  et  malaria  jouèrent  leur 
rôle  dans  la  fin  du  grand  homme  de  guerre,  mais  il 
considère  plutôt  que  Napoléon  présentait  une  dystropbia 
adiposo  genitalis,  causée  par  un  vice  de  fonctionnement 
de  l’hypophyse. 

M.  P.  Dordeaux  a  fait  une  étude  fouillée  sur  quelques 
drogues  mentionnées  dans  le  «  De  nominibus  utcnsilium  » 
d'Alexandre  Neckam  à  Saint- Albans  (Angleterre). 

Miss  Stawell,  au  sujet  de  Saint  Luc  et  Virgile,  soulève 
la  question  de  la  nationalité  des  médecins  qui  exercèrent 
la  médecine  dans  la  Rome  antique,  question  également 
traitée  par  M.  Pietro  Capparoni  (Inscriptions  funéraires 
des  médecins  chrétiens  dans  les  catacombes). 

M.  le  Pf  Caton  (de  Liverpool)  présente  un  mémoire 
sur  les  temples,  Vhôpital  et  Vécole  médicale  de  Cos.  L’idée 
liospitalière  n’était  pas  inconnue  de  l’antiquité  grecque. 

M.  Henry  S.  Wellcome  montre  des  photographies  d’un 
temple,  à  Kom-Ombos,  situé  sur  le  Nil,  à  556  miles  au 
Sud  du  Caire,  avec  la  représentation  d’instruments  de 
gynécologie  :  un  pessaire,  un  spéculum  vaginal,  un  forceps, 
un  cranioclaste,  etc. 

M.  Chavant  (de  Grenoble)  lit  un  travail  sur  le  «  feu  de 
Saint-AntoineD,  cette  maladie  singulière  dont  l’étiologie 

Signalons  encore  VInfluence  de  Pythagore  dans  la 
médecine  grecque  par  M.  Moon  (de  I,ondres)  ;  la  Peinture 
dans  ses  relations  avec  l'histoire  de  la  Médecine,  par  le 


Pr  Andrea  Corsini  (de  Florence)  ;  Délations  de  l’art  et  de 
l'histoire  de  la  Médecine  ;  quelques  dessins  inédits  de  sir 
Charles  Bell,  par  M.  Corson  (des  États-Unis)  ;  la  Médecine 
italienne  au  moyen  âge  et  de  nos  fours,  par  le  Pr  Barduzzi  ; 
l'Histoire  du  forceps  au  xviii»  siècle,  par  M.  Alban 
Doran  ;  l’Histoire  de  V électro-thérapeutique,  par  M.  Levis 
Jonessheimer  :  le  Système  médico-astrologique,  par 
M.  Wickersheimer  (de  Paris). 

M.  Capparoni  propose  la  formation  d’une  Société 
permanente  internationale  d’Hisloire  de  la  mé.decine. 
Sur  la  proposition  du  président  de  la  Section,  M.  Norman 
Moore,  un  Comité  international  a  été  nommé  pour  étudier 
cette  question.  Ce  Comité  est  ainsi  composé  ;  président 
JI.  William  Osler  (Angleterre)  ;  membres,  MM.  Sudhoff 
(.\llemague),  Wickersheimer  (France),  Streeter  (États- 
Unis),  Djurberg  (Suède)  ;  Johnson  (Danemark),  Cappa¬ 
roni  (Italie). 

POUR  LE  FUTUR  CONGRÈS 
vSur  800  congressistes  français  partis  pour  Londres, 
bien  peu  assistèrent  aux  séances,  surtout  à  la  fin,  du 
Congrès.  Les  Allemands,  au  contraire,  ne  cessèrent  pas 
de  faire  bloc,  et  quand  un  des  leurs  communiquait  ils  le 
soutenaient  de  leurs  applaudissements,  lui  créant  une 
atmosphère  favorable.  Il  est  peu  admissible,  d’autre 
part,  que  des  rapporteurs  négligent  sous  un  vague  pré¬ 
texte  de  rédiger  leur  rapport.  Il  vaut  certes  mieux  se 
faire  remplacer  pour  le  lire...  Bien  des  congressistes 
furent  vivement  déçus  de  ne  pas  voir  à  la  tribune  la  per¬ 
sonnalité  depuis  longtemps  annoncée.  De  plus,  il  serait 
désirable  qu’au  prochain  congrès  chaque  communication 
française  fût  résumée  en  plusieurs  langues,  et  que  l’extrait 
en  fût  distribué  avant  chaque  séance.  Il  y  avait,  annexée 
au  Congrès,  une  exposition  d’instruments  de  chirurgie  et 
de  produits  pharmaceutiques,  etc.  Les  Français  étaient 
bien  peu  nombreux,  mais  par  contre  les  Anglais  et  les 
Allemands  occupaient  une  place  importaufe.  «  Si  nous 
avions  été  prévenus,  nous  écrit  un  fabricant  français, 
qu’il  y  avait  une  exposition,  nous  nous  serions  déplacés 
et  nous  aurions  exposé  d’une  façon  certaine».  «Seules 
les  maisons  allemandes  étaient  au  grand  complet,  sou¬ 
tenues  par  les  rapports  des  professeurs  allemands». 
Espérons  qu’une  organisation  impeccable  nous  per¬ 
mettra  d’éviter  désormais  ces  fautes  et  ces  regrettables 
abstentions. 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Le  sérodiagnostic  de  la  syphilis, 
par  RuDom'  Mui,i,iîu  (Urban  et 
Schwarsenberg,  Berlin  et  Vienne). 
Ce  livre  émané  de  la  clinique  du 
professeur  Finger  de  Vienne  com¬ 
prend  deux  parties  ;  la  première 
de  technique  ;  la  secoude_d’applica- 
tions  cliniques. 

La  partie  technique  comprend 
quatre  chapitres  :  a)  principe  et 
exposé  du  sérodiagnostic  de  la  syphi¬ 
lis.  b)  Conditions  générales  de 
recherche,  c)  Méthodes  de  sérodia¬ 
gnostic  de  la  syphilis  :  dans  ce  cha¬ 
pitre  sont  exposés  tous  les  procédés, 
aussi  bien  le  Wassermann  propre¬ 
ment  dit  que  les  modifications  de 
Bauer.  Helht,  Steru,  Noguchi.ïscher- 
nogubow,  V.  Dungern,  Jakobsthal, 
etc. 

La  partie  clinique  étudie  succes¬ 


sivement  les  cas  où  la  réaction  est 
positive  en  dehors  de  la  syphilis, 
lèpre,  scarlatine,  lupus  érythéma¬ 
teux,  etc.,  puis  l’état  de  la  réaction 
aux  divers  stades  et  suivant  les 
diverses  variétés  de  la  maladie. 
Enfin  elle  expose  l’influence  du  trai¬ 
tement  spécifique  sur  cette  réaction. 

Le  médecin  en  possession  de  ce 
livre  connaîtra  toutes  les  éventua¬ 
lités  relatives  à  la  réaction  de 
Wassermann.  G.  Miuan. 

Guérison  de  la  scoliose  et 
Méthode  d’Abbott,  par  le  D' 
F.  Calot,  1913  i  vol.  avec  r3ofig. 
dans  le  texte  (Maloine,  à  Paris.) 
La  méthode  d'Abbott  (de  Portland), 
dont  les  lecteurs  de  ce  journal  ont 
dans  les  premiers  mois  de  l’année 
entendu  vanter  les  bienfaits,  est  plus 
que  jamais  eu  faveur  à  l’heure 


actuelle  ;  elle  semble  bien  jusqu’ici, 
sinon  toujours,  du  moins  dans  un 
grand  nombre  de  cas,  constituer  un 
moj'en  thérapeutique  précieux  vis- 
à-vis  de  ces  vieilles  scolioses  fixées 
qui  étaient  «  l’opprobre  de  la  chirur¬ 
gie  orthopédique  ». 

Avec  une  grande  clarté,  avec  un 
luxe  de  détails  minutieux  et  de 
figures  démonstratives.  Calot  a  fait 
im  petit  livre  qui  rendra  les  plus 
grands  services  à  ceux  qui  veulent 
recourir  à  l’emploi  de  la  méthode 
d’Abbott. 

,  L’avenir  précisera  la  valeur  défi¬ 
nitive  de  cette  méthode  ;  il  faut  du 
recul  pour  pouvoir  apprécier  les 
résultats  obtenus  dans  la  cure  d’une 
affection  aussi  souvent  déconcer¬ 
tante  que  la  scoliose. 

Albert  Moucuet. 
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Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 


Maladies  Microbiennes  en  Générai 

Par  P.  CARNOT 

Professeur  agrècé  b  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

Médecin  des  Hépitaux. 

ge  tirage,  1913, 1  vol.  in-8  do  268  p.,  avec  75  fig.  noires  et 

colorides,  brochd  :  6  fr.  ;  carlonnd .  7  fr.  BO 

(Naaoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 

SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 
Antispasmodique  —  AntinAvralgique 

PEPTO-VALERIANE  liquide  «I"  D' Qigok 
VALERIANOSE  GLUTINIsIes  -  ••Wllifa  -  I 

Sappnailon  da  l'Odaur,  daa  Mauaéaa  êt  de  l’IntoUranca 


Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 

6*  tirage,  1912,  1  vol.  in-8  do  298  pages  avec  16  ligures 
noires  et  coloriées.  Broché.  5  fr.  ;  Cartonné.  6  fr.  SO 
(Naaoeau  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 


COURRIER  DE  LA  PRESSE 

Bureau  tie  Coupures  de  Journaux 

FRANÇAIS  RT  ËTRANaRRS 
Fondé  en  X889 

21,  Boulevard  Montmartre,  PARIS  (2°) 

GALLOIS  ù  DEMOGEOT 

Adresse  Tilégr.:  COUPURES  PARIS  -  Téléphone  :  101-60 

I  Le  COURRIER  de  la  PRESSE 

Reçoit,  lit  et  découpe  tous  les  Journaux  et  Revues 
et  en  fournit  les  extraits  sur  tous  les  sujets  et  per¬ 
sonnalités. 


_ CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MÉDITERRANÉE _ 

L’ORIENT  et  L’ÉGYPTE 

{Dia  MARSEILLE) 


Billets  simples,  valables  45  Jours,  I'"  et  2°  classes,  délivrés  à  la  gare  de  Paris-Lyon-Méditerraiiée,  et  dans 
les  Agences  des  C'‘“  des  Messageries  Maritimes,  Fraissinet  et  Pamict  pour  l'un  quelconque  des  ports  ci-après  : 
Alexandrie,  Beyrouth,  Constantinople,  I,e  Pirée,  Smyruç,  Jafia,  Port-Saïd,  Batoum,  Saloniquc,  Odessa,  Samsouu,  etc. 

Billets  d'aller  et  retour,  valables  120  jours,  et  2°  classes,  délivrés  à  la  gare  de  Paris-Lyon-Méditerranéc, 
et  dans  les  Agences  des  C'"»  des  Messageries  Maritimes  et  Paquet  pour  certains  des  ports  indiqués  ci-dessus. 

Arrêts  facultatifs  sur  le  réseau  P.-L.-M.  —  Le  trajet  de  Paris  à  Marseille  peut  être  effectué,  soit  par  la 
Bourgogne,  soit  par  le  Bourbonnais. 

Pendant  la  saison  d’iiiver,  Paris  et  Marseille  sont  reliés  par  des  trahis  rapides  et  de  luxe  composés  de 
confortables  voitures. 


CITROSODINE^siMy 
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NOUVELLES 


LE  PRIX  NOBEL 

POUR  LES  SCIENCES  MÉDICALES 
VIENT  D’ÊTRE  DÉCERNÉ 
AU  PROFESSEUR  CHARLES  RICHET 

rersomie,  dans  le  monde  savant,  ne  sera  surpris 
de  voir  le  prix  Nobel  pour  les  Sciences  médicales 
décerné  à  l’homme  qui  inventa  l’hématothérapie, 
fit  la  première  application  de  la  sérothérapie  et  d’un 
trait  de  génie 
découvrit  l’a- 
naiîhylaxie. 

L,e  contraire 
eût  étonné. 

L’an  der¬ 
nier,  à  pareille 
époque,  dans 
ime  fête  in¬ 
time  nous  lui 
offrions,  à  l’oc¬ 
casion  de  la 
trentième  an¬ 
née  de  son  en¬ 
seignement  à 
la  Faculté  de 
Médecine,  un 
volume  auquel 
les  savants  les 
plus  illustres 
de  France  et  de  l’Étranger  avaient  tenu  à  colla¬ 
borer. 

Tous  nous  eûmes  l’impres-sion  très  nette  pendant 


cette  belle  manifestation  que  les  distinctions  les 
plus  hautes  qui  peuvent  couronner  la  carrière  d’un 
homme  de  science  ne  devaient  pas  se  faire  attendre 
pour  le  Maître  que  nous  fêtions. 

Notre  impression  était  exacte;  les  voici  mainte¬ 
nant  ces  distinctions  qui  viennent  le  trouver,  sans 
qu’il  ait  besom  de  les  rechercher. 

Sur  la  premièie  page  de  son  volume  jubilaire, 
nous  avions  inscrit  les  principaux  travaux  de 
Charles  Richet  ;  je  ne  saurais  mieux  faire  que  de  les 
rappeler  ici  :  Le  suc  gastrique  (1878),  les  modalités 
de  la  contraction  musculaire  (T882),  la  chaleur  ani¬ 
male,  fièvre  traumatique  nerveuse’  (1884),  poly¬ 
pnée  thermique  (1885),  frisson  thermique  (1886), 
combustions  respiratoires  (1883-93),  chloralose 
(1893),  la  période  réfractaire  dans  les  centres 
nerveux  (1807)  ;  les  sels  métalUques  et  la  fermenta¬ 
tion  lactique  (1881-1911),  l’hématothérapie  (1888), 
première  application  de  la  sérothérapie  (1890),  la 
zomothérapie  (1900),  l’alimentation  sans  clilorure 
et  Téi>ilepsie  (1900),  l’anaphylaxie  (1902-1912). 

Est-il  besoin  de  rappeler  que  Charles  Richet 
fut  un  des  précurseurs  les  plus  ardents,  les  plus  con¬ 
vaincus  de  l’aviation,  que  chez  lui  le  savant  est  doublé 
d’un  fin  lettré,  auteur  de  délicieuses  fables  et  de 
plusieurs  pièces  de  théâtre  et  qu’il  a  trouvé  encore 
le  teuqjs  d’étudier  des  phénomènes  psychiques 
curieux,  de  faire  des  conférences  pacifistes,  de  tra¬ 
vailler  à  étendre  l’arbitrage  mteniational. 

Encore  cette  brève  énumération  ne  peut  domier 
qu’ime  faible  idée  de  sonactivitéetdé  la  merveilleuse 
organisation  de  son  cervean. 

J.  C. 


CONFÉRENCES  D’ÉLECTROLOGIE, 

DE  RADIOLOGIE  ET  DE  RADIUMLOGIE 

La  série  des  conférences  théoriques  et  pratiques  orga¬ 
nisées  par  la  Société  des  médecins  chefs  des  laboratoires  de 
radiologie  et  d’électroradiothérapie  des  hôpitaux  de  Paris  à 
l’hôpital  de  la  Pitié  pendant  le  mois  de  novembre  a  été 
inaugurée  le  lundi  3  novembre  par  une  conférence-  de 
M.  Béclère,  médecin  de  riiôpital'Saint- Antoine,  membre  de 
l’Académie  de  médecine,  sous  la  présidence  de  M.  André 
Mesureur. 

M.  Béclère  a  évoqué  le  nom  de  Duchenné  de  Boulogne, 
l’immortel  créateur  de  l'électrothérapie  moderne  et  le 
nom  de  l’abbé  Nollet  qui  au  xvu»  siècle  a  déjà  étudié  les 
décharges  électriques  dans  les  gaz  raréfiés,  expériences 
qui  sont  le  germe  d’où  devait  naître  la  découverte  des 
Rayons  X.  Il  a  montré  combien  l’électrothérapie  et 
l'électrodiagnostic,  après  des  débuts  modestes,  ont 
envahi  tous  les  domaines  de  la  médecine,  comment  les 
.Rayons  X  qui  ne  devaient  d’abord  servir  qu^à  lai recherche 
des  corps  étrangers»  de  l'organisme,  qu’au  diagnostic  des 


grosses  lésions  osseuses  ont  puissamment  éclairé  le  dia¬ 
gnostic  des  affections  viscérales  et  permis  de  saisir  les 
divers  actes  de  toutes  les  fonctions  de  la  vie  organique, 
comment  les  Rayons  X  sont  devenus  des  agents  thérapeu¬ 
tiques  atteignant  dans  l’extérieur  du  corps  humain  cer¬ 
taines  cellules  normales  ou  pathologiques. 

Après  lui,  M.  le  D'  Borth,  médecin  des  hôpitaux,  mem¬ 
bre  du  conseil  de  surveillance  de  l’Assistance  publique,  a 
expliqué  pourquoi  l’Assistance  publique  soucieuse  de  doter 
ses  hôpitaux  de  tous  les  moyens  d'investigation  moderne, 
s’est  intéressée  à  l’initiative  des  chefs  de  laboratoire  de 
radiologie  et  l’a  favorisée  et  a  ainsi  contribué  à  attirera 
Paris  les  médecins  et  les  étudiants  qui  allaient  à  l’étranger 
étudier  les  techniques  de  ces  méthodes  nouvelles. 

M.  Delherm,  président  de  la  Société  des  médecins  chefs 
de  laboratoire  de  radiologie  a  clos  cette  séance  inaugurale 
en  remerciant  le  conseil  de  surveillance  de  l’Assistance 
publique  de- son  précieux  concours  et  en  l’assurant  qu’il 
pouvait  cofnpter  sur  le  zèle  et  le  dévouement  dp  ses  collè¬ 
gues  et  de  lui-même  pour  que  cet  enseignement  ait  un 
éclat  digne  des  appuis  qu’il  avait  rencontrés. 
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II 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


SiropiaTrouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE" 

avaiat  ou.  a-près  oliaque  tétée  ou  toiToeroa. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  FapaSne  . 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  ^ 


XO  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 

qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


Miri 


■m 


Hilaliesdei  Estomac  MestittsÆn f anf S  Multes 


SIROPdeTROUETTE-PERRETâ  la^PAPAINE” 

I  1  ouillerée  à  soupe  à  chaque  repus . . .  4  fr.  le  Flacon.  | 

EL.IXIRdeTROUETTE-PERRETâla'^PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas . 6  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâla^PAPAlNET 

1  i  2  caohett  à  chaque  repas . . 4  fr.  la  Boft<.  | 

COMPRiMËSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

,2  à  8  oomprimis  à  ohaque  repas . . . 3  fr.  lo  Flocon. 


EiTROUETTEi  I8,  Ifll  dtS  lOUDtDllItS'iDiIllStriBiS,  FsriS. -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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NOUVELLES  (Suite) 


Vente  des  toxiques  et  de  leurs  dérivés.  —  Voici,  telle  que 
l’a  publiée  le  Journal  officiel,  une  proposition  de  loi  con¬ 
cernant  la  vente  de  tous  les  toxiques  et  de  leurs  dérivés. 

Art.  i™.  —  ha  vente  de  tous  les  toxiques  et  de  leurs 
dérivés  qui  ne  sont  pas  utiles  dans  la  médecine  est  rigou¬ 
reusement  interdite. 

Art.  2.  —  Pour  la  vente  des  toxiques,  anesthésiques 
et  stupéfiants  en  usage  dans  la  médecine,  les  laboratoires 
qui  les  fabriquent  délivreront  aux  médecins  et  aux  phar¬ 
maciens  la  quantité  de  toxiques  demandée,  à  charge  par 
ceux-ci  de  fournir  sur  une  féuille  spéciale,  remise  par  le 
laboratoire,  un  relevé  détaillé  des  ventes  faites. 

Ces  feuilles  devront  être  remises  tous  les  trois  mois  à 
la  préfecture. 

Le  médecin  devra  consigner  à  quels  usages  il  a  employé 
les  toxiques. 

Le  pharmacien  sera  tenu  de  donner  à  la  préfecture 
tous  les  trois  mois  : 

1“  Le  nom  du  client,  son  adresse  et  la  quantité  employée 
au  cours  delà  maladie,  avec  les  dates  de  l’emploi  ; 

2“  Le  nom  et  l’adresse  du  médecin. 

Il  devra  aussi  oblitérer  les  ordonnances  par  l’apposi¬ 
tion  de  son  cachet. 

Art.  3.  —  Les  pouvoirs  publics  auront  le  droit  d’enquê¬ 
ter,  soit  auprès  du  client,  soit  auprès  de  la  famille  du 
client,  et  ce  pour  le  bien  public,  sur  l’emploi  véritable  et 
justifié  des  toxiques. 

Ces  enquêtes  devront  être  faites  avec  la  plus  grande 
discrétion,  de  façon  à  ne  froisser  personne. 

Art.  4.  —  Tout  médecin  qui  aura  aggravé  l’état  d’un 
malade  par  l’usage  exagéré  d’un  toxique  sera  condamné 
à  des  dommages  et  intérêts  envers  la  famille. 

Une  retraite  poiir  les  médecins.  —  Iæ  Dr  Franeisco 
M.  Fernandez,  qui  est  en  même  temps  député,  vient 
de  déposer  à  la  «  Chambre  des  représentants  »  à  Cuba 
le  projet' de  loi  suivant  :  <s  Le  médecin  est  l’homme  dont 
on  abuse  le  plus  et  qu’on  rétribue  le  moins,  à,  de  rares 
exceptions  près  et  cependant  ceux  qui  se  consacrent  à 
cette  profession  exposent  leur  vie  à  tout  instant.  En  plus 
des  risques  qu’ils  courent  et  des  responsabilités  très 
grandes  qu’ils  endossent,  c’est  chez  eux  que  l’on  trouve 
la  moyenne  de  mortalité  la  plus  élevée.  Aussi  nous 
demandons  une  retraite  annuelle  de  4  500  francs  pour 
.tout  médecin  ou  cliirurgien  pauvre,  originaire  de  Cuba, 
et  âgé  de  soixante  ans,  qui  sollicitera  du  Gouvernement 
cette  pension.  Cette  dernière  pourra  être  accordée  aussi  aux 
médecins  âgés  de  moins  de  soixante  ans  et  dans  l’incapacité 
absolue  d’exercer  leur  profession  et  de  gagner  leur  vie.  » 

Sans  être  aussi  ambitieux  que  notre  honorable  confrère 
cubain,  nous  nous  plaisons  à  attirer  l’attention  sur  les 
considérants  qu’il  invoque  en  faveur  de  son  projet  de  loi. 

( Gazette  des  Hôpitaux) . 

Encore  les  «  non-combattants  ».  —  Sur  quinze  cita¬ 
tions  à  l’ordre  du  jour  faites  par  le  général  Lyautey  à 
l’occasion  des  affaires  de  Kslba,  8,  9  et  10  juin  1913, 
colonne  Mangin,  nous  relevons  les  noms  de  cinq  médecins. 

Voici,  d’après  le  Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pra¬ 
tiques,  le  détail  des  citations  : 

«  Sarrat,  médecin  aide-major  de  première  classe  : 
«  Les  8  et  10  juin,  au  cours  des  combats  de  Ksiba,  chargé 
d’un  relais  d’ambulance,  a  fait  preuve  d’tm  dévouement 
inlassable  et  d’une  belle  bravoure  en  relevant  et  pan¬ 
sant  de  nombreux  blessés  sur  la  ligne  de  feu.  » 

Gromier,  médecin  aide-major  de  réserv-e  de  première 
classe  :  «  Le  10  juin  1913,  au  combat  de  Ksiba,  a  fait 
preuve  de  courage  et  de  dévouement  en  relevant  trois 
blessés  sur  la  ligne  de  feu,  sous  une  grêle  de  balles  qui  lui 
blessèrent  son  cheval.» 


Pradourat,  médecin  aide-major  de  première  classe 
au  7«  régiment  de  tirailleurs  :  «  Le  10  juin  1913,  au  combat 
de  Ksiba,  a  donné  une  très  brillante  preuve  de  calme, 
de  courage  et  de  haute  connaissance  professionnelle 
en  ramenant  le  corps  d’un  officier  mortellement  blessé 
au  moment  où,  la  retraite  ayant  été  sonnée,  il  se  trouvait 
en  arrière  de  nos  tirailleurs  au  eontact  d’un  ennemi  acharné 
qui  l’a  obligé  à  faire,  personnellement,  le  coup  de  feu  pour 
se  dégager.» 

Astie,  médecin  aide-major  de  deuxième  classe  au 
9“  bataillon  sénégalais  :  «  Le  10  juin  1913,  au  combat  de 
Ksiba,  a  fait  preuve  d’un  dévouement  et  d’une  bravoure 
remarquables  en  im  moment  où  les  soins  des  blessés  lui 
laissaient  du  répit  ;  pendant  le  passage  du  défilé  de  Founi- 
Taksout,  s’est  offert  spontanément  à  son  chef  de  bataillon 
comme  agent  de  liaison  et  a  porté  des  ordres  avec  un 
calme  parfait  .sur  les  points  les  plus  exposés  de  la  ligne 

Maux,  aide-major  de  première  classe  du  7*^  bataillon 
colonial  :  «  Le  10  juin  1913,  au  combat  de  Ksiba,  a  fait 
preuve  de  zèle,  de  dévouement  et  d’une  bravoure  re¬ 
marquables  en  pansant  des  blessés  sous  le  feu,  dans  des 
circonstances  telles  que  les  infirmiers  durent  faire  le  coup 
de  feu  pour  le  protéger.  » 

Une  école  «  eugénique  »  aux  États-Unis.  —  L’  «  Eu¬ 
génique»  fleurit  particulièrement  aux  Etats-LTnis,  où  un 
groupe  de  pédagogues  a  entrepris  de  former,  par  une  édu¬ 
cation  parfaite,  des  femmes  exemplaires.  Il  existait  déjà, 
à  l’Université  de  Harvard,  une  école  maternelle  où  les 
enfants  étaient  élevés  suivant  les  prineipes  scientifiques. 
Le  célèbre  collège  de  Brynn-Mawr,  en  Pensylvanie,  vient 
d’ouvrir  une  école  de  filles  qui  a  pour  but,  s’il  faut  en 
croire  ses  annonces,  de  créer  la  «surfemme  américaine». 
Vingt  jeunes  filles,  entre  onze  et  douze  an.«,  seront  choisies 
aussi  belles  et  aussi  saines  que  possible.  Elles  passeront 
sept  ans  dans  cette  école,  dont  les  classes  sont  construites 
en  bois  et  en  verre,  avec  des  parois  mobiles.  L’enseigne¬ 
ment  sera  presque  toujours  donné  en  plein  air  ;  eu  hiver 
les  élèves  seront  en  costume  d’esquimaux,  eminitoufflées 
de  fourrures.  Des  exercices  physiques,  bien  choisis,  alter¬ 
neront  naturellement  avec  les  travaux  intellectuels, 
et  les  arts  d’agrément  ;  dessin,  musique,  chaut,  danse, 
ne  seront  pas  oubliés. 

La  meilleure  élève  recevra,  au  bout  des  sept  ans,  un 
prix  de  12.500  francs  :  ainsi  les  dépenses  faites  par  ses 
parents,  pour  son  éducation,  constitueront  une  simple 
avance. 

Destruction  des  insectes  nuisibles.  —  La  Station  ento- 
mologique  de  la  Faculté  des  sciences  de  Rennes  fournit 
gratuitement  tous  les  renseignements  concernant  les 
moyens  à  employer  pour  détruire  les  insectes  nuisibles. 

Ecrire  à  M.F.  Guitèl,  professeur  à  la  Faculté  des  sciences 
de  Rennes,  en  lui  envoyant  le  nom  ou  im  échantillon  de 
l’insecte  à  détruire. 

Diète  et  cure  d’oranges.  —  M.  Uptou  S1NCI.AIR,  l’Amé 
ricain  bien  connu  par  ses  romans,  est  un  fanatique  de 
l’hypoalimeutation.  Sous  le  prétexte  qu’on  mange  trop, 
il  recommande  l’usage  fréquent  du  jeûne,  jeûne  complet, 
jeûne  de  douze  jours,  à  la  suite  duquel  il  faut  se  con¬ 
tenter  de  boire  du  jus  d’oranges,  avant  de  se  permettre 
le  régime  lacté.  *  Dès  le  début  du  jeûne,  lorsqu’on  a  ré¬ 
sisté  à  la  première  faim,  le  corps  commence  une  sorte  de 
nettoyage  qu’il  faut  aider  en  se  baignant  tous  les  jours 
et  en  buvant  de  grandes  quantités  d’eau  ». 

M.  SlNClfAlR  a  tiré  d’un  vrai  principe  des  conclusions 
exagérées,  et  nous  n’oserions  conseiller  aux  lecteurs  de 
Paris  médical  une  telle  cure  de  dénutrition. 
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LA  VIE  MEDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DE  V  NtERNAT.  —  Pathologie.  — 
Séance  du  28  octobre.  —  MM.  Guil¬ 
lemet,  8  ;  Deglaire,  :o  ;  Leflaive,  4  ; 
.\ndré,  8  ;  Migot,  1 1  ;  de  Gaudart 
d' Allâmes,  1 2  ;  Monnot,  1 1  ;  Leroux 
(Maurice),  6  ;  Brétégnier,  9  ;  Duter, 

13. 

Séance  du  2g  octobre  19J3.  — 
MM.  Loyauté,  8  ;  de  Peretti  de  la 
Rocca,  6  ;  Lermoyez  et  Toupet,  9  ; 
Blot,  8  ;  Bonnard,  10  ;  Dugué  et 
Doumer  (Edmond),  11  ;  Lambert,  10. 

Séance  du  29  octobre.  —  MM.  Cré¬ 
tin,  8  ;  Piédelièvre,  10  ;  Reinhold,  7  ; 
Texier,  5  ;  Robin  (André),  6  ; 
Déroché,  8;  Rénard  (Jacques- Paul) 
et  Carrière,  7;  Picard  (René),  ii  ; 
Soupaidt,  12. 

Séance  du  30  octobre. — MM.  Win- 
ter,  8  ;  de  Butler  d’Ormond,  14  ; 
Daudet,  12  ;  Serrand,  9  ;  Pollet,  6  ; 
Trousset,  12  ;  Delmas  et  Loiseau,  6  ; 
Castera,  10  ;  Richoux,  12. 

Séance  du  31  octobre.  — MM.  For- 
nairon,  5  ;  Marcassus,  10  ;  Perrier 
(Léon),  9  ;  Xoudis,  ii  ;  Babalian,  8  ; 
Deguignand,  9  ;  Chabanier,  10  ; 
Bardou,  8  ;  Brirard,  12. 

Séance  du  3  novembre  1913.  — 
M.  Deron,  ii  ;  M"»  Armand,  9  ; 
MM.  Cornil,  7  ;  Pradal,  3  ;  Codet, 
9  ;  Vivier,  1 1  ;  Prunier  et  Des- 
cliamps  (Pierre),  g  ;  Eloy,  5  ;  Manne 
et  Hartglass,  9. 

Séance  du  4  novembre.  —  MM. 
Resmond,  5  ;  Bourdeaux,  ii  ; 
Yoyotte,  10  ;  Bloch,  9  ;  Lamare,  ii  ; 
Netter,  10  ;  Rousse,  7  ;  Gaussé,  9  ; 
Wallon,  8. 

.Anatomie.  —  Séance  du  28  oc¬ 
tobre.  —  MM.  Boulanger,  8  ;  Oulié 
"et  Chalut,  10;  Evrard,  ii  ;  Bar¬ 
reau  (Pierre),  8  ;  Chenain,  4  ;  Ra- 
beau,  5  ;  Daspres,  S. 

Séance  du  29  octobre.  ■ — 
MM.  Thomas,  10  ;  Brunou,  5  ; 
Aurousseau,  9  ;  Weiss,  13  :  Beuoiste- 
Pilloire,  10  ;  Cuinenge,  6  ;  Fores¬ 
tier,  10  ;  Lebrun  (Maxime),  12. 

Séance  du  30  octobre.- — MM.  Bis- 
son,  10  ;  Latour,  8  ;  Malassez,  7  ; 
Proust,  3  ;  Ecot,  1 1  ;  Chatenoud,  8  : 
Boppe,  9  ;  Goudet,  10. 

Séance  du  31  octobre.  —  MM.  Ra¬ 
vina,  6  ;  ICahn  (Morel),  7  :  Calderou 
5  ;  Cerné,  3  ;  Favory,  4  ;  Remilly,  14; 
Benoist  et  Ollier,  .9  ;  Mouquin,  12. 

Séance  du  3  novembre.  —  MM. 
Guillaume,  8  ;  Logeais,  6  ;  Che- 
vrollet,  6  ;  Boirac,  12  ;  Thierry 
(Jacques),  5  ;  Le  Poittevin,  7  ;  Tri- 
faud,  7  ;  M''“  Thivollet,  12. 

Séance  du  4  novembre.  —  MM. 
Phélippes  de  la  Marnierre,  5  ;  Mar- 
quézy,  8  ;  Mgrin  (Pierre),  n  : 
Mm»  Caussé,  7  ;  MM.  Bartement,  8  ; 


Maufrais,  6  ;  Duroselle,  1 1  ;  Wiart,i3. 

Concours  de  e’externat.  — 
Pathologie.  —  Séance  du  20  octobre. 
—  Question  :  «  Anesthésie  chloro¬ 
formique.  » 

MM.  Ducoudré,  19  ;  Duhail,  16  ; 
Dumontel,  14  ;  Franjou  et  Mlle  Fin- 
kelstein,  15;  MM.  Fouet,  17  1/2; 
Delotte,  12  :  Gautier  7  ;  Hainon, 
18  1/2  ;  M"»  Salomon,  15;  MM.  Der- 
ville,  17  ;  Michaut,  9  ;  M"»  Willème, 
16  ;  MM.  Fougeras-Lavergnolle,  13  ; 
Pinot,  15  :  Biguet,  17  1/2  ;  Gran- 
gencuve,  2 1  I  /2  ;  Doniol,  1 7  ;  Lin  val, 

7  :  Prévost  (Félix),  16  ;  Chevallier 
(Arthur),  6  ;  Legay,  12  ;  M>‘»  Akbroït 
13  ;  MM.  Huet,  19  1/2  ;  Audigier,  14  ; 
Corticchiato,  ii  ;  Gaube,  15  ;  Bour- 
loton,  13. 

Agrégation  de  Pharmacie.  — 

Pour  le  concours  qui  sera  ouvert  à 
Paris,  le  4  mai  1914,  concours  pour 
cinq  places  d'agrégé  des  écoles  su¬ 
périeures  de  pharmacie  (section 
d'histoire  naturelle  et  de  pharma¬ 
cie)  ;  voici  les  sujets  de  thèses  que 
les  candidats  pourront  traiter  à 
leur  choix  (arrêté  du  24  octobre  1913). 

Histoire  naturelle.  —  1»  La  par¬ 
thénogenèse  chez  les  végétaux. 

2»  Localisation  et  rôle  des  alca¬ 
loïdes  et  des  glucosides  chez  les 
végétaux. 

3»  Le  Latex. 

4»  Les  canaux  secréteurs  et  leurs 
produits. 

5»  La  sexualité  chez  les  cham¬ 
pignons. 

6»  Les  champignons  vénéneux. 

7»  Les  spirilloses. 

8»  L'anaphylaxie. 

9»  Appareil  thymo-thyroïdieu. 

Pharmacie.  —  i»  Étude  critique 
des  modes  d'essai  des  extraits  phar¬ 
maceutiques. 

2»  Sérums,  vaccins  et  toxines 
d'origine  microbienne. 

3»  Eaux  distillées  ;  leur  compo¬ 
sition  ;  origine  des  priucqres  qu’elles 
renferment. 

4»  Substances  médicamenteuses 
colloïdales. 

5»  Médicaments  chimiques  à  base 
d’arsenic. 

Faculté  de  médecine  de  Bordeaux. 

—  Concours  d’adjuvat  d’ana¬ 
tomie.  —  Ce  concours  s’est  terminé 
par  la  nomination  de  MM.  Darget, 
Perruchot,  Blanchot  comme  aides 
d’anatomie  titulaires,  et  de 
MM.  Jeanneney,  Bousquet  et  Ar¬ 
nould  comme  aides  d’anatomie 
adjoints. 

Facultés  de  médecine.  —  AuGER. 
■ —  La  chaire  de  physique  médicale 
de  la  Faculté  mixte  de  médecine  de 


l’Université  d’Alger  a  été  déclarée 
vacante  le  13  octobre. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Le 
concours  de  médecin-résidant  à 
l'hospice  général,  annoncé  pour  le 
1 1  novembre,  est  reporté  au  2  5  no¬ 
vembre. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Le  concours 
pour  une  place  de  médecin  des  hôpi¬ 
taux  s’est  terminé  par  la  nomina¬ 
tion  de  M.  le  docteur  Roubier,  chef 
de  clinique  médicale. 

Un  concours  pour  la  nomination 
d'un  médecin  des  hôpitaux  aura  lieu 
le  lundi  4  mai  1914. 

Les  inscriptions  seront  reçues 
passage  de  l’Hôtel-Dieu,  56, jusqu’au 
2gavril  1914,  à  onze  heures  du  matin. 

Hôpitaux  de  Lille.  —  Le  concours 
d’internat  des  hôpitaux  de  la  Faculté 
libre  de  Lille  s’est  terminé  par  les 
nominations  suivantes  :  MM.  Gil¬ 
bert  et  Bernard,  internes  titulaires 
pour  trois  ans,  M.  Dekester,  interne 
titulaire  pour  un  au  avec  faculté  de 
prolongation  ;  MM.  Prouvost,  Bou¬ 
chez,  Dessauvages,  internes  provi- 

L’épreuve  écrite  a  porté  sur  Péri¬ 
carde.  Péricardites. 

L’épreuve  orale  a  porté  sur 
Parotidite.  L’épreuve  clinique  a 
porté  sur  un  malade  de  médecine 
et  un  malade  de  chirurgie. 

Institut  Robert  Koch  de  Berlin. 

—  La  direction  de  l’institut  des 
maladies  infectieuses  de  Berlin  vient 
d’être  confiée  au  P»  P.  Loeffler  qui, 
depuis  1888,  occupait  la  chaire 
d’hygiène  de  l’université  de  Greifs- 
wald. 

Écoles  de  médecine.  —  Marsei  LLE 

—  Cours  complémentaires.  MM.  de 
Cordemoy  (histoire  naturelle  colo¬ 
niale)  ;  Reynaud  (hygiène,  climato¬ 
logie  et  épidémiologie  coloniales)  : 
Escat  (voies  urinaires)  ;  Gauthier 
(maladies  exotiques)  ;  Moitessier 
(chimie  biologique). 

Reims.  —  M.  Zivy,  agrégé  de 
physique,  est  chargé  des  fonctions 
de  suppléant  de  physique  et  de  chef 
des  travaux. 

Cours  complémentaires  ;  MM. 
Téchoueyres  (bactériologie)  ;  Bottu 
(chimie  biologique) . 

Rennes.  —  Un  concours  sera 
ouvert  devant  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris  le  2  février  1914,  pour 
un  emploi  de  professeur  suppléant 
d’anatomie  et  de  physiologie  à 
l’école  de  plein  exercice  de  médecine 
et  de  pharmacie  de  Rennes. 

Les  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris  un  mois  avant 
l’ouverture  du  concours,  et  y  dépo- 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  ces  oolames  peuoent  être  Tournis  par  la  Librairie  J,-B.  Baillière  et  Fils 


Éléments  de  radiologie.  Dia¬ 
gnostic  et  thérapeutique  par 
les  rayons  X,  par  le  E. 


Les  désordres  cliniques  du  bat¬ 
tement  du  cœur,  par  le  Dr  Th. 
Lewis.  Paris  1913,  in-8.  Br.  avec 
47  figures  3  fr.  50  {F.  Alcan, 


La  Psychothérapie  active,  par 
le  Dr  Harïënberg.  1913.  gr.  in-8 
de  10  pages.  Br.  (F.  Alcan,  éditeur 
à  Paris). 

Le  Médecin  divisionnaire.  Ses 
attributions.  Son  rôle,  par  le 
Dr  Dommartin.  Paris,  1913,  iii-8. 
Br.  {Chapelet,  éditeur  à  Paris). 

Musée  médical  historique,  orga¬ 
nisé  ijar  Henry  S.  Weeecome. 


OFF/i£S  “S 


Mécaiii-  taire  voiture  de  luxe  neu\ 
proprié-  rait  au  mois  à  Docteur^ 


1913,  I  vol.  111-12  de  140  pages 
avec  figures,  broché. 
Contribution  à  l'étude  des 
anévrysmes  de  l’aorte,  par  le 
Dr  Eeie  Roques.  1913,  gr.  iu-8 
avec  figures.  Broché  {H.  Paulin 
et  de,  édit,  à  Paris). 

Les  luxations  trapézo-métacar- 
piennes,  par  le  Dr  Juees 
REGNAUET.  gr.  in-8  (Extrait  des 
A  rchives  générales  de  chirurgie).  ■ 

Prix  modèle.  Écrire  \'incent, 
au  Bureau  du  Journal. 


RADIOTHERAPIE,  RADIUMTHERAPIE 
PHOTOTHERAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 


1913,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 


_ Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  ET  FILS,  19,  Rue  Hauteleuille,  PARIS _ 

TRAITÉ  PRATIQUE 

D’ANATOMIE  CHIRURGICALE 

ET  DE  MÉDECINE  OPÉRATOIRE 

Par  le  Docteur  Robert  PICQUÉ 

AGRÉGÉ  DU  VAL-DE-GRACE,  DOCTEUR  ES  SCIENCES 

Préface  de  M.  le  Dr  MIGNON 


PHYSIOTHERAPIE 

WIÉCANOTHÉRAPIE  —  RÉÉDUCATION  —  SPORTS  —  MÉTHODE  DE  BIER 

HYDROTHÉRAPIE 

Par  les  Dr*  FRAIKIN,  GRENIER  DE  CARDENAL,  CONSTENSOUX,  TISSIÉ,  DELAGENIÈRE,  PARISET 

1909,  I  volume  in-8  écu  de  404  pages,  avec  114  figures,  cartonné  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) .  8  fr. 
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LA  VEE  MÉDICALE  (Suüe) 


ser  leur  acte  de  naissance,  leur 
diplôme,  l’indication  de  leurs  titres 
universitaires,  et,  s’il  y  a  lieu,  un 
exemplaire  au  moins  des  publica¬ 
tions  scientifiques  dont  ils  seraient 
les  auteurs. 

Médailles  des  épidémies.  —  I<a 
médaille  d’honneur  des  épidémies 
a  été  décernée  aux  personnes  ci- 

Médailles  d'argent.  —  MM.  les 
médecins-majors  de  première  classe 
Cousergue  et  Lair. 

Maison  Nationale  de  Santé.  —  Un 
concours  pour  la  nomination  à 
quatre  emplois  d’interne  en  méde¬ 
cine  à  la  Maison  nationale  de  santé 
à  Saint-Maurice  aura  lieu  le  17  no¬ 
vembre  prochain. 

École  du  Val  de-Qrâce.  —  Des 
concours  seront  ouverts,  le  2  dé¬ 
cembre  1913,  à  neuf  heures  du 
matin,  à  l’École  d’application  du 
service  de  santé  militaire,  pour 
l’admission  à  quarante  emplois  de 
médecin  aide-major  de  deuxième 
classe  et  à  trois  emplois  de  phar¬ 
macien  aide-major  de  deuxième 
classe,  élèves  à  ladite  école. 

Sont  admis  à  concourir  les  doc¬ 
teurs  en  médecine  et  les  pharmaciens 
de  i™  classe  ayant  moins  de 
vingt-huit  ans  ait  i''"'  janvier  1913 
et  ayant  sati.sfait  aux  obligations 
de  la  loi  sur  le  recrutement  de  l’ar- 

Des  étudiants  en  médecine  ou 
en  pharmacie  qui  ne  sont  pas  encore 
en  possession  du  diplôme  de  doc¬ 
teur  en  médecine  ou  de  pharmacien 
de  1’’“  classe  sont  également  auto¬ 
risés  à  concourir,  sous  réserve  de 
l’annulation  de  leur  admission  s’ils 
■ne  sont  pas  reçus  docteur  ou  phar¬ 
macien  de  1'“  classe  ayant  le  31  dé¬ 
cembre  1913. 

Des  demandes  d’admission  au 
concours  doivent  être  adressées, 
avant  le  15  novembre  1913,  au 
ministère  de  la  Guerre  (7“  section, 
bureau). 

Ijcs  programmes  arretés  le  5 
avril  1913  donnant  les  conditions 
de  ces  concours  sont  insérés  au 
Bulletin  officiel  du  mimstire  de  lu 
guerre. 

Hommage  à  M.  le  Pitres. —  La 
nomination  de  M.  le  a.  Pitres, 
doyen  honoraire  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Bordeaux,  au  grade 
de  Commandeur  de  la  Légion 
d’honneur,  fournit  à  ses  collègues, 
amis  et  élèves  l’occasion  de  se 
réunir  pour  exprimer  leurs  senti¬ 
ments  d’affection  et  de  reconnais¬ 
sance  à  ce  maître  dont  ils  admirent 
l’œuvre  scientifique  et  universi¬ 


taire  autant  que  les  hautes  qualités 
morales. 

Pour  lui  donner  im  témoignage  de 
leur  admiration  et  de  leur  attache¬ 
ment,  ils  ont  formé  le  projet  de 
lui  remettre  une  plaquette  dont 
l’exécution  sera  confiée  à  un  artiste 
de  talent. 

Ils  espèrent  que  vous  voudrez 
bien  vous  joindre  à  eux,  faire  con¬ 
naître  leur  projet  autour  de  vous  et 
leur  adresser  votre  adhésion  à  la 
souscription  qui  est  ouverte  dès  à 
présent. 

Toutes  les  souscriptions  sont 
reçues.  Les  souscripteurs  d’au  moins 
25  francs  recevront  un  exemplaire 
en  bronze  de  la  plaquette.  Les 
souscripteurs  d’au  moins  50  francs 
recevront  un  exemplaire  en  argent. 

Les  adhésions  sont  reçues  par 
M.  le  Dr  Bitot,  médecin  des  hôpi¬ 
taux,  rue  Duilour-Dubergier,  ii, 
Bordeaux. 

Association  des  journalistes  mé¬ 
dicaux  français.  —  La  jirochaine 
assemblée  générale  de  l’Association 
se  tiendra,  le  samedi  8  novembre 
prochain,  à  cinq  heures  précises, 
à  la  Faculté  de  médecine,  salle  des 

Ordre  du  jour  :  1“  Lecture  du 
procès-verbal  et  de  la  correspon- 

2°  M.  R.  Blondel,  vice- président  : 
M.  le  président  Poncet  ; 

3“  La  question  de  la  reproduction 
abusive  des  articles  médicaux  ; 

4“  Rapport  sur  les  candidatures. 

Le  centenaire  de  la  découverte 
de  l’iode.  ■ —  Le  centenaire  de  la 
découverte  de  l’iode  par  le  chimiste 
dijonnais  Bernard  Courtois  sera 
célébré  à  Dijon  le  dimanche  9  no¬ 
vembre  1913. 

Le  programme  comprend  une 
réception  à  l’Hôtel  de  Ville,  puis 
l’inauguration  d’une  plaque  commé¬ 
morative  sur  la  maison  natale  de 
B.  Courtois,  une  conférence  donnée 
par  M.  Matignon,  professeur  de 
chimie  au  Collège  de  P'rance,  et  un 
banquet. 

Remarquons  que  la  déclaration  de 
la  découverte  de  l’iode  ayant  eu 
lieu  à  l’Aeadémie  des  sciences  en 
novembre  1813,  le  comité  s’est  pro¬ 
osé  de  commémorer  cette  date, 

ien  que  B.  Courtois  ait  fait  remonter 
sa  découverte  à  environ  dix-huit 
mois  auparavant. 

La  lutte  contre  le  brouillard  à 
Lyon.  —  Dans  une  des  dernières 
séances  du  conseil  municipal,  M.  Her- 
riot,  maire  de  Lyon,  a  proposé  le 
vote  d’un  crédit  de  i  500  francs 
pour  ijermettre  l’essai  du  filage  de 
l’iiuile  sur  la  Saône  imoposé  par 
M.  Onofrio,  directeur  de  l’obser¬ 
vatoire  de  Fourvière,  comme  moyen 


de  combattre  les  émissions  de  va¬ 
peur,  cause  initiale  du  brouillard. 
vSi  ce  premier  essai  réussit,  de 
uouveau.x  crédits  pourront  être 

Modification  aux  reglements  de 
l’Académie  de  Médecine.  ■ —  M.  le 
P’’  Debove  a  pris  l’initiative  de 
faire  modifier  les  règlements  acadé¬ 
miques  ainsi  qu’il  suit  : 

1“  Les  personnes  étrangères  à 
l’Académie,  auteurs  de  travaux  dont 
la  lecture  en  séance  publique  aura 
été  autorisée,  devront  en  déposer 
un  résumé  n’excédant  pas  deux 
pages  d’impression  ;  le  bureau  pourra 
en  autoriser  la  publication  dans  le 
Bulletin  ; 

2“  Les  auteurs  dont  les  travaux 
auront  paru  dans  le  Bulletin  de 
l’Académie  s’engageront  à  ne  pas 
faire  paraître  un  travail  sur  le  même 
sujet  dans  les  huit  jours  qui  suivront 
leur  publication  au  Bulletin  ; 

3“  'Tout  candidat  au  titre  de 
membre  titulaire  ou  d’associé  libre 
de  l’Académie  doit  y  avoir  fait  la 
lecture  d’un  travail  original  depuis 
la  dernière  élection  si  celle-ci 
remonte  à  moins  d’une  année  ;  de 
deux  travaux,  si  l’élection  remonte 
à  plus  d’un  an. 

Ces  modifications  ont  pour  but 
de  «rajeunir»  un  peu  le  Bulletin 
de  l'Académie. 

Exposition  de  Qand.  —  Nous 
apprenons  que  les  laboratoires 
Trouette-Perret  ont  obtenu  à  l’expo¬ 
sition  de  Gand  trois  grands  prix. 
Nous  sommes  heureux  d’adresser  à 
MM.  'Trouette  père  et  fils  nos  bien 
sympathiques  félicitations  pour  ces 
récompenses  exceptionnelles. 

Mariages.  —  M.  Paul  Philip, 
interne  des  hôpitaux  de  Paris  et 
M"»  Madeleine  Loubet.  ■ —  M.  Gas¬ 
ton  Bonnal,  interne  des  hôpitaux 
de  Marseille,  fils  du  D'  Bonnal 
(de  Nice),  et  M"“  Marguerite 
Schlœsiug,  fille  du  membre  de 
l’Institut.  —  M.  le  D”  Léon  Las- 
curre  médecin-major  au  !“■'  régi¬ 
ment  d’infanterie  coloniale  et  M^'® 
Jeanne  Magnoac  (de  Tarbes).  — 
M.  Maurice  Pignerol,  fils  du  D'  Al¬ 
bert  Pigiierol  (de  Langres)  et 
M*’®  Marthe,  Rafïard. 

Nécrologie.  —  Le  D®  Jules  Lataste, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
conseiller  général  de  la  Gironde.  — 
Le  D®  Liai!  (d’Eauze,  Gers).  —  Le 
D®  Descomps  (du  Mas,  Gers).  ■ — 
Le  D®  G.  J.  W.  von  Bestelmeyer, 
ancien  médecin  inspecteur  général 
du  service  de  santé  militaire  de  la 
Bavière.  —  Le  IF  J.  M.  Aguilar, 
professeur  de  gynécologie,  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Grenade. 

—  Le  D®  G.  P.  Head,  professeur 
d’oto-rhlno-laryiigologie,  à  Post-Gra- 
duate  Medical  School  de  Chicago.  — 
Le  D'  Domenico  Lobello,  privat- 
docent  d’anatomie  à  Naples.  —  Le 
D'  Alfred  Willet,  ancien  lecteur  de 
chirurgie  à  Saiut-Bartholomew’s 
hospital  and  College,  de  Londres. 

—  Le  Dr  Andrew  Clark,  ancien 
lecteur  de  chirurgie  à  Middlesex 
hospital  medical  School  de  Londres. 

—  Le  Dr  Jean  Macaire,  décédé  à 
Saint-Denis  du  Sig  (Algérie)  à 
l’âge  de  37  ans.  —  Le  pr  Grynfeldt, 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Montpellier.  —  Le  Dr  Valat 
(d’Autuu). 
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Cllnique  médicale  de  l'Hôtel-Dieu. 

—  Professe  ur  IL  Qi  Ibert . — Pyogra  wi  me 
du  Cours  du  lo  au  15  novembre  1913. 

Lundi  10,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
IP  Lippmann  ;  Projection  des  foyers 
d’auscultation  du  cœur.  Inspection. 

—  De  9  h.  1/2  à  ïi  h.  1/4  ;  Visite  de 
>1.  le  professeur  Gilbert.  —  De 
n  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  M.  Dumont: 
Présentation  de  pièces  et  de  coupes 
afférentes  à  l’enseignement  antécé¬ 
dent. 

mardi  //,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Jomier  ;  Sémiologie  de  la  bouche 
et  des  dents.  —  De  9  h.  1/2  à  1 1  h.  i  /4 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
De  1 1  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  D>-  Dausset  : 
lhermothérapie.  Photothérapie,  Hé¬ 
liothérapie. 

mercredi  12,  de  9  h.  à  9  h.  1/2. 
IP  Paul  Descomps  :  Examen  phy- 
.sique  du  foie.  —  De  9  h.  1/2  à 
10  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le  professeur 
Gilbert.  —  ro  h.  1/2,  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert  :  Présentation  de  ma  - 
lades.  Rédaction  d’ordonnances. 


Jeudi  13,  de  9  h.  à  9  h.  1/2. 
IP  Chabrol  :  Notions  générales  sur 
l’anatomie  et  la  physiologie  des 
centres  nerveux  (suile).  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  A  11  h.  : 
Consultation  externe.  Maladie  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie  et 
du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  14,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
M.  Deval  :  Azote  urinaire  sous  ses 
différentes  formes.  Ammoniaque, 
urée,  acide  urique,  etc.  —  De  9  h.  r/2 
à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  11-  3/4.  Dumont:  Examen  de 
crachats.  Bacille  de  Koch. 


Samedi  15,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D''  Maurice  Villaret  professeur  agré¬ 
gé  :  Présentation  de  malades.  — 
De  9  h.  1/2  à  10  h.  x/2  :  Visite  de 
M.le  professeur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  : 
Clinique  de  M.  le  professeur  Gilbert  : 
E’ascite  dans  les  cirrhoses  du  foie  à 
propos  de  sept  cas  du  service  (suile) . 

Clinique  médicale  de  rHôtel- 
Dieu  (M.  Gilbert  professeur) .  — 
l’iIYSIOTIIÉRAI-IE  PRATIQUE  par 
MM.  les  Dr*  Guilleminot,  Durey 
et  Dausset. 

Il  novembre.  — ■  ïliermothérapie. 
Photothérapie.  Héliothérapie. 

18  novembre.  —  Rayons  X. 
Radiimi.  Teelmique. 

25_  novembre.  —  Pétrissage.  Per¬ 
cussion.  Vibration.  Technique  sui¬ 
vant  les  régions  et  les  systèmes. 

^  2  décembre.  —  Technique  de 
l’emploi  des  courants  électriques  en 
médecine. 

9  décembre.  —  Gymnastique. 
Mécanothérapic,  cure  de  mouve¬ 
ments.  Sports  thérapeutiques. 

10  décemlne.  —  Les  rayons  X 
dans  les  maladies  de  l’appareil  di¬ 
gestif. 

6  janvier.  —  Kinésithérapie  dans 
les  affections  du  .système  locomo- 


13  janvier.  —  Electro-diagnostic. 

20  janvier.  —  Kinésithérapie 
dans  les  affections  du  système  car¬ 
dio-vasculaire. 

27  janvier.  —  Rayons  X  dans 
les  affections  des  voies  respiratoires 
et  du  système  cardio- vasculaire. 

3  février.  —  Kinésithérapie  dans 


COURS 

les  affections  des  voies  digestives  et 
respiratoires. 

20  janvier.  —  Électrothérapie. 

17  janvier.  —  Hydrothérapie. 

24  février.  —  Emplois  divers 
des  Rayons  X  et  du  radium. 

Clinique  médicale  de  rtlôtel- 
Dlcu  (professeurM.  GieberT)  . — M.  le 
professeur  Gilbert  commencera  son 
enseignement  clinique  à  l'Hôtel- 
Dieu  le  samedi  S  nooembre  à  9  heures 
du  matin. 

Sa  première  leçon  à  l’amphi¬ 
théâtre  Trousseau  aura  lieu  le  meme 
jour  à  10  h.  I  /2 ,  ses  leçons  ultérieures 
auront  lieu  dans  le  même  amphi¬ 
théâtre,  à  la  même  heure  les  mer¬ 
credis  et  samedis. 

Programme  de  l’enseignement.  — • 
'l'ous  les  matins  de  9  heures  à  9  h.  1/2 
sémiologie  clinique  proprement  dite 
et  technique  de  petite  chirurgie 
médicale,  avec  l’aide  de  MM.  les 
Dr*  Herscher,  Lippmann  et  Jo¬ 
mier,  anciens  chefs  de  clinique. 
Paul  Descomps  chef  de  clinique. 
E.  Chabrol  chef  de  clinique  adjoint. 
Les  aèves  seront  individuellement 
exercés  à  l’examen  des  malades. 
Sémiologie  urinaire,  une  fois  par 
quinzaine  avec  l’aide  de  M.  Deval, 
chef  du  laboratoire  de  chimie. 

Tous  les  matins  à  9  h.  1/2,  visite 
et  examen  des  malades  (salles 
Saint-Christoplie  et  Sainte- Jeanne). 

Le  lundi,  de  ii  h.  1/2  à  ii  h.  3/4, 

Srésentation  des  pièces  d’autopsie, 
es  coupes  histologiques  et  des 
cultures  microbiennes  afférentes  à 
l’enseignement  antécédent,  .ou  exer¬ 
cices  pratiques  de  vérification  ana¬ 
tomique  avec  l’aide  du  Dr  Maurice 
Villaret,  professeur  agrégé,  et  du 
Dr  Henri  Bénard  chef  du  labora¬ 
toire  d’anatomie  pathologique. 

Le  mardi  de  ii  h.  1/4  à  ii  h.  3/4 
physiothérapie  pratique  :  électrothé¬ 
rapie  et  radiothérapie  avec  Taide 
du  Dr  Guilleminot,  chef  des  tra¬ 
vaux  pratiques  de  physique  biolo¬ 
gique  à  la  faculté  ;  massothérapie 
et  kinésithérapie,  avec  l’aide  du 
Dr  Durey;  hydrothérapie  et  ther¬ 
mothérapie  avec  l'aide  du  Dr  Daus¬ 
set. 

Le  mercredi  à  10  h.  1/2,  à  l’am¬ 
phithéâtre  'rronsseau,  consultation 
thérapeutique,  présentation  de  ma¬ 
lades.  A  l’issue  de  la  présentation  de 
malades,  à  ii  h.  1/2,  rédaction  d’or¬ 
donnances.  Correction  des  ordon¬ 
nances  le  mercredi  suivant  à  10  h.  1/2 
avec  l’aide  de  M.  Deval. 

Le  jeudi  à  ii  heures,  consulta¬ 
tion  externe  pour  les  maladies  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie,  du 
pancréas  (salon  de  la  salle  Saint- 
Christophe)  avec  l’aide  du  Dr  Jo¬ 
mier. 

Iæ  mercredi  de  ii  h.  1/4  à  ii  b.  3/4, 
technique  des  procédés  de  labora¬ 
toire  applicables  à  la  clinique  avec 
l’aide  du  D'  Maurice  Villaret,  pro- 
fe.sseur  agrégé,  et  du  Dr  Henri 
Bénard. 

Le  samedi  à  10  h.  1/2,  leçon  ma¬ 
gistrale  à  l’amphithéâtre  'rrousseau. 

Les  malades  atteints  d’affection 
laryngée  seront  examinés  avec  l’aide 
du  Dr  N...  laryngologiste  des  hôpi¬ 
taux,  qui  fera  tous  les  quinze  jours, 
au  cours  de  la  visite,  une  présenta- 

Deux  cours  de  perfectionnement 
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seront  faits  à  Pâques  et  en  semp- 
tembre,  sous  la  direction  du  profes- 
seuret  du  Dr  Maurice  Villaret  pro¬ 
fesseur  agrégé. 

Anatomie  élémentaire.  —  M.  H. 
Rouvière  agrégé,  commencera  ce 
cours,  le  samedi  8  nooembre 
à  4  heures  (grand  amphitliéâtre  de 
l’école  pratique),  et  le  continuera 
les  jeudis,  samedis  et  mardis  sui¬ 
vants. 

•S'iqcl  du  cours  ;  tête,  cou,  membre 
supérieur  et  membre  inférieur  (sque¬ 
lette,  articulations,  muscles,  vais¬ 
seaux,  nerfs). 

Enseignement  complémentaire  de 
Laboratoire.  Clinique  médicale  de 
l’Hôtel-Dieu.  —  M.  Gilbert,  pro¬ 
fesseur,  MM.  les  Di  Maurice  Villaret, 
professeur  agrégé,  et  Henri  Bénard, 
chef  de  laboratoire. 

i»  Démonstrations  d’anatomie 
pathologique.  Les  lundis  de  ii  h.  1/4 
a  II  h.  3/4  à  l’Amphithéâtre  Bichat 
(laboratoire  de  la  clinique  médicale). 
Présentation  des  pièces  et  coupes 
des  vérifications  anatomiques  affé¬ 
rentes  à  l’enseignement  antécédent. 

2»  Exercices  pratiques  de  vérifica¬ 
tions  anatomiques.  I,es  lundis,  de 
Il  h.  1/4  à  II  h.  3/4  à  l’Amphi¬ 
théâtre  Bichat  (laboratoire  de  la 
clinique  médicale)  alternativement 
avec  les  démonstrations  d’anatomie 
pathologique. 

30  'Technique  de  laboratoire  appli- 
calile  à  la  clinique. 

'Tous  les  vendredis  de  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4  à  Tampliithéâtre  Bichat 
(Laboratoire  de  la  clinique  médicale). 

Enseignement  clinique  complé¬ 
mentaire.  Clinique  médicale  de  l’hô- 
tel-Dleu.  —  M.  Gilbert  professeur, 
MM.  les  Dr*  Herscher,  Lippmann, 
Jomier,  Paul  Descamps  et  E.  Chabrol. 

1°  Sémiologie  :  'Tous  les  matins  de 
9  à  9  h.  1/2  au  lit  du  malade. 

Appareil  respiratoire,  appareil  cir¬ 
culatoire.  Appareil  digestif,  peau, 
syphilis.  Foie,  rein,  système  nerveux. 

2“  Technique  de  petite  chirurgie 
inédicale.  Programme.  —  Injections 
sous-cutanées  intra-musculaires  et 
intra-veineuses.  Injections  épidurales 
etintra-rachidiennes.  Lavages.  Émis¬ 
sions  sanguines.  Révulsion,  réfrigé¬ 
ration.  Balnéation.  Tlioracentèse. 
Paracentèse  de  l’abdomen.  Hé¬ 
mostase.  Vaccination.  Respiration 
artificielle. 

Thérapeutique.  —  M.  A.  Le- 
mierre  agrégé,  commencera  ces  con¬ 
férences  le  oendredi  7  nooembre 
1913,  à  3  heures  (Amphithéâtre 
Vulpian)  et  les  continuera  les  lun¬ 
dis,  mercredis  et  vendredis  suivants. 

Programme  :  L’art  de  formuler. 
-  -  Médicaments  et  médications 
non  étudiés  dans  le  cours  du  pro- 
fes.seur  ;  crenothérapie  (eaux  miné¬ 
rales)  et  climatothérapie.  Réca¬ 
pitulation  générale  sous  forme  de 
rédactions  individuelles  d’ordon¬ 
nances  et  de  régimes. 

Clinique  des  maladies  cutanées 
et  syphilitiques  de  la  Faculté  (Ho- 
PiïAi,  Saint-Louis)  .  —  'Tous  les  ven¬ 
dredis  à  10  h.  M.  le  Dr  Gougeiot, 
professeur  agrégé. 

1“  Vendredi  7  novembre  :  Impor¬ 
tance  pratique  et  fréquence  de  la 
syphilis.  Évolution  gâiérale.  Pru¬ 
dence  dans  le  diagnostic.  Manière  de 
révéler  ce  diagnostic.  Syphilis  et 
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secret  professionnel.  Instructions  à 
donner  au  syphilitique. 

2”  Vendredi  14  Novembre.  —  Trai¬ 
tements  antisyphilitiques  mercuriel 
et  iodure. 

3°  Vendredi  21  Novembre.  —  Trai¬ 
tements  antisyphilitiques.  Traite¬ 
ments  arsenicaux.  Hygiène  du  syphi¬ 
litique. 

4“  Vendredi  28  Novembre.  —  Dia¬ 
gnostic  et  traitement  des  chancres 
syphilitiques.  Syphilis  retardées.  Sy¬ 
philis  latentes. 

5“  Vendredi  5  Décembre.  —  Dia¬ 
gnostic  et  traitement  des  premiers 
accidents  secondaires  :  Roseole,  pla¬ 
ques  muqueuses,  etc.  Syphilis  secon¬ 
daires  latentes.  Traitement  systé- 
matiqiic. 

6°  Vendredi  12  Décembre.  —  Dia¬ 
gnostic  et  traitement  dès  syphilides 
secondaires  récidivantes.  Syphilides 
secondaires  tardives  latentes. 

7°  Vendredi  19  décembre.  ■ —  Lupus 
et  évolutions  de  la  syphilis  tertiaire  ; 
syphilides  sous-cutanées,  cutanées 
et  muqueuses.  Diagnostic  avec  la 
tuberculose,  les  mycoses,  etc.  Trai¬ 
tement. 

Vendredi  26  Décembre.  ■ —  Sy¬ 
philis  tertiaires  profondes,  osseuses, 
articulaires,  musculaires,  testicu¬ 
laires,  etc.  Syphilis  oculaires,  syphi¬ 
lis  malignes  précoces  et  tardives. 

Enseignement  ophtalmologique  des 
hôpitaux  de  Paris.  —  Première 
conférence  :  dimaacJiB  9  nooembre 
a  10  heures  du  matin  à  la  fondation 
Rothschild.  L'Anatomie  de  l'orbite 
(avec  projections)  par  le  Dr  Roclion- 
Duvigneaud. 

Obstétrique.  —  .M.  Paul  Gué- 
niot,  agrégé,  commencera  ces  con¬ 
férences  le  lundi  10  nooembre  1913. 
à  s  heures  (Petit  amphithéâtre)  et 
les  continuera  les  mercredis,  ven¬ 
dredis  et  lundis  suivants  : 

Programme  :  Gestation  normale. 
Accouchement  normal.  Suites  de 
couches  normales.  Pathologie  de  la 
gestation. 

Laboratoire  d’histologie  (M.  Pre¬ 
nant,  professeur).  —  Une  série  de 
3o_séances  de  technique  histologique 
sous  la  direction  de  M.  Mulcn  agrégé 
s'ouvrira  le  W  nojembre  1913,  à 
â  14  heures,  et  continuera  tous  les 
jours  à  la  même  heure,  îiu  labora¬ 
toire  des  Travaux  Pratiques  d’his¬ 
tologie,  salle  Ranvier. 

Le  but  de  ces  travaux  est  spécia¬ 
lement  la  préparation,  l’examen  et 
le  dia^iostic  d’organes  normaux 
(mammifères  et  homme,  autant  que 
possible),  comme  introduction  aux 
études  d’histologie  pathologique. 

Des  conférences  explicatives  se¬ 
ront  faites  de  telle  sorte  que  l’en¬ 
semble  du  cours  constituera  un  en¬ 
seignement  technique  et  théorique 
de  l’histologie  pratique. 

.  Le  droit  a  verser  est  de  50  francs. 

Enseignement  ophtalmologique 
élémentaire,  par  le  D'  A.  Cantonnet. 
—  I”  .\  1,’HOPI’rAI,  COCHIN  (<1  la 
Consultation  d' Ophtalmologie)  : 

Tous  les  jours  :  Consult .  àqh.i/a. 

,  Tous  les  lundis  et  jeudis  :  à  9  h.  i  /2, 
consultation  expliquée  :  Présenta¬ 
tion  d’affections  oculaires  courantes. 
Diagnostic  et  Traitement  ;  Examens 
cliniques  individuels. 

An  heures:  Conférence  pratique 
d’ophtalmologie,  élémentaire. 

2“  A  r.’HO'TEi.-Dnîu  (à  la  Cli- 
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le  Lapersonne)  : 

Cours  pratique  en  huit  leçons, 
à  l’usage  du  praticien,  avec  examens 
cliniques,  projections,  etc.  Ce  cours 
commencera  le  mardi  25  nooembre 
1913,  à  5  heures,  à  V Amphithéâtre 
Dupuytren  et  se  continuera  les 
jeudis,  samedis  et  mardis  suivants. 

Clinique  annexe  d’oto-rhino  laryn- 
gologie  (Cours  d’hiver).  Hoi’itai, 
Lariboisière.  Service  de  M.  Pierre 
Sebileau. 

Tableau  générai,  des  cliniques, 
conférences  et  exercices  rha- 

TIQUES  DU  SEMES'TRE  D’niVER. 

1»  Enseignement  clinique  per¬ 
manent.  —  L’enseignement  clinique 
a  lieu  tous  les  matins  à  l’hôpital 
Lariboisière. 

Horaire  des  cours  ; 

Lundi  9  h.  —  Visite  dans  les 
salles.  —  10  h.  policlinique  (salle 
des  Conférences). 

Mardi  9  h.  —  Visite.  —  10  h. 
Opérations. 

Mercredi  9  h.  —  Ablation  des  vé¬ 
gétations  adénoïdes  et  des  amyg¬ 
dales.  —  10  h.  Examens  broncho- 
œsophagoscopiques  et  petite  chi¬ 
rurgie  spéciale. 

Jeudi  9  h.  —  Visite.  —  10  h.  Opé- 


Vendredi  9  h.  —  Policlinique. 

•  Samedi  9  h.  —  Visite.  —  10  h. 
Policlinique. 

2»  Cours  pratique  et  éi.émen- 
TAIRE  DE  technique  OTO-RHINO- 
LARYNGOLOGIQUE.  —  Ce  cours  com¬ 
mencera  le  mardi  il  nooembre  1913, 
à  9  h.  (salle  des  Conférences)  et  con¬ 
tinuera  les  jeudis,  samedis  et  mardis 
suivants  à  la  même  heure.  Il  com¬ 
prendra  12  conférences.  Ce  cours 
essentiellement  pratique  est  destiné 
aux  docteurs  et  étudiants  qui  désirent 
suivre  le  service  pendant  l’année 
scolaire  ou  qui  veulent  avoir  des 
notions  de  spécialité.  Les  élèves 
seront  exercés  au  maniement  du 
laryngoscope  et  des  instruments  em¬ 
ployés  en  spécialité.  Ce  cours  est  obli¬ 
gatoire  et  gratuit  pour  les  stagiaires 
mserits  dans  le  service.  Pour  les 
autres  auditeurs  le  droit  à  verser  est 
de  50  fr. 

Se  faire  inscrire  dans  le  service. 
3"  Cours  pratique  et  élémen¬ 
taire  DE  clinique  oto-riiino- 

LARYNGOLOGIQUE.  —  Ce  cours  (avec 
présentation  et  examen  de  malades) 
commencera  le  mardi  9  décembre  1913 
à  9  h.  (hôpital  Lariboisière)  salle 
des  Conférences.  Il  se  continuera 
les  jeudis,  samedis  et  mardis  sui¬ 
vants  à  la  luGiiic  heure  et  compren¬ 
dra  20  leçons.  Il  sera  fait  par 
M.  Juin,  assistant  adjoint  du  ser¬ 
vice,  M.  Rouget  ancien  Interne  et  les 
internes  du  service.  Ce  cours  est 
obligatoire  et  gratuit  pour  les  sta¬ 
giaires  inscrits  dans  le  service.  Pour 
les  autres  auditeurs  le  droit  à  verser 
est  de  50  francs.  Se  faire  inscrire 
dans  le  service.  Les  élèves  qui  au¬ 
ront  suivi  régulièrement  le  cours 
de  teelmique  et  le  cours  de  clinique 
pourront  être  admis  à  examiner  des 
malades  dans  la  salle  de  consulta¬ 
tion  externe. 


4“  Cours  supplémentaire  de 

TERFECTIONNEMENT.  —  Cet  ensei¬ 
gnement  sera  fait  sous  la  direction 
de  M.  Sebileau.  Il  comprendra  : 
a.  Des  conférences  CLaiMtomie 


chirurgicale  spéciale,  par  M.  Grivot, 
oto-rhino-laryngologiste  des  hôpi¬ 
taux.  Ces  conférences  auront  heu 
les  lundi  12,  mercredi  14  et  oen- 
dredi  16  Janoler  1914  à  2  h.  30  à 
l’amphithéâtre  d’anatomie  des  hô- 

b.  Un  cours  d'opérations  spéciales 
par  MM.  Sebileau,  Lemaître  et 
Giivat,  oto-laryngologistes  des  hô¬ 
pitaux,  Ce  cours  commencera  à 
2  h.  30  le  lundi  19  Janoler  1914  à 
l’amphithéâtre  des  hôpitaux.  Il  se 
continuera  les  mercredis,  vendredis 
et  lundis  suivants  et  comprendra 

c.  ^Des  conférences  sur  Vacou- 
métrie  et  Vexamen  des  appareils 
acoustique  et  vestibulaire,  par  M.  Hal¬ 
phen.  Ces  conférences  auront  lieu 
le  matin  à  l’hôpitàl  Lariboisière  les 
17,  18  et  19  féorler  1914. 

d.  Des  conférences  théoriques  et 
pratiques  de  broncho-œsophagosco- 

.  pie,  par  M.  Lemaître.  Ces  confé¬ 
rences  auront  lieu  le  matin  à  9  h. 
à  l’hôpital  Lariboisière  les  Jeudi 
19,  aendredi  20  et  samedi  21  té- 
orier  1914  et  l’après-midi  à  l’am¬ 
phithéâtre  des  hôpitaux  à  2  h.  le 
lundi  23  féorler  1914- 

e.  Des  conférences  d’anatomie 
pathologique  et  de  bactériologie  à 
l’usage  des  spécialistes.  Ces  confé¬ 
rences  auront  lieu  du  23  au  28  fé- 
orier  1914. 

Le  droit  à  verser  pour  l’eiiseigne- 
ment  complémentaire  est  de  1 50  fr. 
On  peut  s’inscrire  pour  un  seul  cours, 
le  droit  à  verser  est  de  60  francs  sauf 
pour  le  cours  d’opérations  spéciales 
dont  le  droit  est  de  80  francs. 

Se  faire  inscrire  dans  le  service. 

Des  certificats  d’assiduité  pour¬ 
ront  être  délivrés  aux  élèves  à  la  fin 
des  cours. 

Cours  de  pratique  des  maladies 
vénériennes  et  des  maladies  des 
voies  urinaires.  {Hôpital  Cochin- 
Ricord).  —  Dans  les  services  de 
MM.  les  DI”  Fournier  et  Michon, 
M.  le  XE  Guenot.  assistant  du 
D'  Founiier  et  JMM.  Blarc  Euûe[ 
et  Pierre  Achard,  internes  du 
service  du  D''  Michon  comiiience- 
cexoïit  le  cours  le  iS  nooembre 
à  4  heures  à  l’hôpital  Cochin- 
Ricord. 

Droit  d’inscription  pour  les 
15  leçons  50  francs  (y  compris 
les  frais  de  laboratoire).  Pour  l’ins¬ 
cription  s'adresser  de  9  heures  à 
midi  à  l’hôpital  Cochin-Ricord). 

Clinique  médicale  de  l’hôpital 
Saint-Antoine.  (M.  A.  Chauffard,  pro¬ 
fesseur.  —  Les  docteurs  et  étu¬ 
diants  (titulaires  de  16  inscriptions) 
français  et  étrangers  immatriculés 
à  la  faculté,  désireux  de  perfection¬ 
ner  leurs  connaissances  scientifiques 
de  se  livrer  à  des  recherches  person¬ 
nelles,  seront  admis  à  travailler 
dans  les  laboratoires  de  la  clinique 
médicale  Saint- Antoine,  sous  la 
direction  de  MM.  les  D''“  lean 
Troisier  et  A.  Grigaut,  chef  s  de 
laboratoire.  Les  instruments,  appa¬ 
reils  et  réactifs  sauf  l’alcool  absolu 
seront  mis  à  leur  disposition. 

Pour  être  admis  dans  les  labora¬ 
toires  de  la  clinique  l’autori.satioii 
de  M.  le  P"'  Chauffard  est  indispen¬ 
sable  ainsi  que  la  justification  du 
versement  des  droits. 
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Le  nombre  des  places  est  limité 
à  trois  par  laboratoire. 

lycs  bulletins  de  versement  sont 
délivrés  au  secrétariat  de  la  faculté 
(guichet  n»  3)  les  mardis,  jeudis  et 
samedis  de  midi  à  15  heures,  hc 
droit  à  verser  est  de  150  francs  par 
trimestre. 

Pathologie  externe.  —  M.  Pierre 
Uocquot,  professeur  agrégé,  commen¬ 
cera  ces  conférences  le  lundi  10  nODBm- 
bre,  à  3  heures,  au  petit  amphi¬ 
théâtre  et  les  continuera  les  mercre¬ 
dis,  vendredis  et  lundis  suivants. 

Sujet  du  cours  :  Affections  cliirur- 
gicales  des  membres. 

Pathologie  médicale.  ■ —  M.  Sicard, 
agrégé,  commencera  ces  conférences 
le  //  nooembre,  à  5  heures,  amphi¬ 
théâtre  Vulpian,  et  les  continuera 
les  jeudis,  samedis,  mardis  suivants. 

Sujet  des  conférences  :  Maladies  des 
glandes  vasculaires  sanguines,  into¬ 
xications. 

Pathologie  expérimentale.  ■ — 
M.  Boger,  professeur,  commencera, 
son  cours  le  //  noombra,  à  5  heures, 
au  petit  amphithéâtre  et  le  conti¬ 
nuera  les  jeudis,  samedis  et  mardis 
suivants. 

Sujet  du  cours  :  Maladies  infec¬ 
tieuses. 

Faculté  internationale  de  pédo- 
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logie,  rue  de  la  Culture,  69,  à 
Bruxelles.  Dispositions  pour  l’année 
1913-14.  —  La  rentrée  est  fixée  au  5 
novembre  1913. 

Le  bureau  pour  les  inscriptions 
sera  ouvert  du  20  octobre  au  4  no¬ 
vembre,  les  jours  non  fériés,  de  4  à 
6  heures  (au  siège  de  la  Faculté). 
Les  personnes  désirant  s’inscrire 
comme  étudiants  réguliers  doivent 
présenter  leurs  diplômes  (voir  pro¬ 
gramme  général),  accompagné  dmne 
demande  écrite,  si  elles  ont  des 
raisons  pour  demander  des  équiva¬ 
lences’ ou  des  dispenses  de  fréquen¬ 
tation  des  cours  au  moment  de 
l’inscription.  11  ne  sera  tenu  compte 
d’aucune  demande  de  dispense  faite 
dans  le  courant  de  l’année.  En  règle 
générale,  la  fréquentation  des  cours 
est  obligatoire  pour  tous  les  cours. 
Les  examens  de  fin  d’année  ne  sont 
obligatoires  que  pour  les  cours 
principaux, 

Seules  les  personnes  justifiant  d’a¬ 
voir  suivi  des  cours  similaires  pour¬ 
ront  être  exemptées  de  la  fréquen¬ 
tation  d’un  ou  plusieurs  cours  : 
seules  les  personnes  ayant  passé  des 
examens  sur  les  branches  similaires 
pourront  être  dispensées  d’uii  exa¬ 
men  et,  encore,  faut-il  prouver  que 
les  cours  en  question  sont  assimi¬ 
lables  aux  nôtres.  Ces  dispositions 


sont  de  rigueur  et  s’appliqueront  à 
tous  les  nouveaux  élèves  inscrits  en 

1913-14- 

Maladlts  du  cœur  et  des  vais¬ 
seaux  (hopitai,  de  ea  pitié).  - 

Service  du  Dr  Josué.  Sous  la  direc¬ 
tion  du  Dr  Josué,  médecin  de 
l’hôpital  de  la  Pitié,  commencera 
le  10  novembre  1913  et  se  pour¬ 
suivra  pendant  le  semestre  d’niver 
un  enseignement  des  maladies  du 
cœur  et  des  vaisseaux,  ayant  pour 
but  d’exercer  chaque  élève  en  parti¬ 
culier  à  l’examen  de  malades  et  à 
la  pratique  du  diagnostic. 

Ces  exercices  cliniques  (percus¬ 
sion,  phonendoscopie,  auscultation 
sphygmomanométrie,  etc.)  se  feront 
par  séries  de  cinq  élèves.  Ils  auront 
lieu  dans  l’après-midi  à  partir  de 
deux  heures  et  demie  et  dureront 
un  mois  par  série  (douze  leçons). 

Pour  l’inscription  et  pour  les 
renseignements  s’adresser  a  M.  F. 
Belloir,  interne  du  service. 

Hôtel  Dieu  (service  du  D'  Caus- 
sade).  —  Le  D''  G.  Leven  fera  des 
leçons  les  Jeudis  13,  20  al  27  No- 
nembra  à  10  h.  45,  salle  Sainte- 
Jlonique.  Sujet  traité  :  notions  nou¬ 
velles  sur  la  physiologie  de  la  diges¬ 
tion  :  applications  à  la  clinique  et 
à  la  thérapeutique. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


8  Nooembre.  —  An  heures  du 
iiiatin,  clôture  du  registre  d’ins¬ 
cription  pour  le  concours  pour  une 
place  de  chirurgien  des  hôpitaux  de 
Lyon.  (S’adresser  à  l’administration 
centrale  des  hospices,  passage  de 
l’Hôtel-Dieu  à  l,yon). 

8  Nooembre.  —  A  Saigon, 
ouverture  du  Congrès  de  la  Far 
Eastern  Association  of  tropical  me- 
dicine.  (Du  8  au  15). 

8  Nooembre.  —  Clôture  du  re¬ 
gistre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  chirurgien- 
adjoint  à  l’hôpital  de  Mustapha. 

(Adresser  les  demandes  â  la  di¬ 
rection  de  l’hôpital  de  Mustapha.) 

8  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  ■  pour  une  place  de  méde¬ 
cin  suppléant  d’électrothérapie  et 
de  radiologie  â  l’hôpital  civil  de 
Reims. 

9  Nooembre.  —  A  Dijon,  fête  du 
centenaire  de  la  découverte  de  l’Iode. 

10  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  un  emploi  de  sup¬ 
pléant  de  la  chaire  d’histoire 
naturelle  à  l’école  de  médecine  de 
Tours. 

10  Nooembre.  —  A  Paris  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  la  nomina¬ 
tion  à  la  place  de  médecin  de  l’hô¬ 
pital  de  Forges-les-Bains  (Seine-et- 

10  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  2  places  d’aide 
d'anatomie  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Lyon. 


10  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  4  places  d’interne 
en^pharmacie  des  hôpitaux  de  Mar- 

//  Nooembre.  —  Clôture  du  re- 
gi.stre  d’inscription  pour  le  concours 
de  l’assistance  médicale  gratuite  à 
Bordeaux. 

//  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  à  trois 
places  d’internes  titulaires  en  phar¬ 
macie  des  hospices  de  Reims. 

12  Nooembre.  —  A  neuf  heures, 
à  Bordeaux,  concours  pour  le  cli- 
nicat  médical  infantile  et  concours 
pour  le  clinicat  chirurgical  infantile. 

14  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  les  con¬ 
cours  pour  l’admission  à  40  places 
de  médecin  aide-major  de  2“  classe 
et  à  3  places  de  pharmacien  aide- 
major  d!e  2“  classe  élèves  à  l’École 
d’application  du  service  de  santé 
militaire  (s’adresser  au  ministère  de 
la  guerre,  7“  direction,  x"  bureau). 

15  Nooembre.  —  Clôture  du  re¬ 
gistre  d’inscription  du  concours 
pour  une  place  d’accoucheur  des 
hôpitaux  de  Saint-Étienne.  S’ins¬ 
crire  au  secrétariat  des  hospices. 

ig  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  itne  place  de  médecin 
adjoint  des  hôpitaux  de  Bordeaux, 
S’inscrire,  91,  cours  d’Albret,  à  Bor¬ 
deaux. 

17  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  d’un 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Lyon. 


17  Nooembre.  —  Devant  l’Ecol^ 
de  pharmacie  de  Paris,  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  de  physique  et  de  chimie 
à  l’École  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  de  Tours. 

17  Nooembre.  —  A  Alger,  ouver¬ 
ture  .  du  concours  pour  4  emplois 
de  médecins  de  colonisation. 

17  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  pppléaiit 
des  chaires  de  pathologie  et  de 
clinique  chirurgicale  à  l’École  de 
médecine  de  Nantes. 

17  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  l’internat  de  la  maison 
nationale  de  santé  de  Saint-Maurice. 

17  Nooembre.  —  A  Lyon,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  la  nomina¬ 
tion  d’un  surveillant  à  l’École 
nationale  vétérinaire  de  Lyon. 

18  Nooembre.  —  A  Paris,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  10  places  de 
sous-inspecteur  de  l’assistance 
publique. 

19  Nooembre.  —  A  Toidouse, 
ouverture  du  concours  pour  l’emploi 
(le  suppléant  des  chaires  d’anatomie 
et  de  physiologie  à  l’Éîcolè  de  méde¬ 
cine  de  Clermont-Ferrand. 

19  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  des  candi¬ 
dats  au  concours  pour  l’admission 
à  des  emplois  de  médecin  et  de 
pharmacien  aides-majors  de  a®  classe 
des  troupes  coloniales  (s’adresser 
au  ministère  de  la  guerre  direction 
des  troupes  coloniales,  3”  bureau). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MEDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  12  novembre,  à  i  heure.  —  M.  Capdeviea  : 
Les  infections  du  premier  âge  (MM.  Blanchard,  président 
Legueu,  Guillain,  Desmarest). —  M.  Gouuiou  :  Étude  sur 
les  calculs  diverticulaires  de  la  vessie  (MM.  Legueu,  pré¬ 
sident,  Blanchard,  Guillain,  Desmarest). —  M.  AdeER  : 
Du  choix  de  lüntervention  dans  les  calculs  enclavés  de 


l’uretère .  (MM.  Legueu,  président.  Blanchard,  Guillain 
Desmarest). 

Jeudi  13  novembre,  à  i  heure.  —  M.  CoeeETTë  ;  Dia¬ 
gnostic  radioscopique  des  biloculations  gastriques 
(MM.  AlbertlRobin,  président  ;  Lejars,  Richaud,  Mocquot) . 
—  M.  Thoey:  L’appendicite  gauche  (MM.  Lejars,  prési¬ 
dent,  Albert  Robin,  Richaud,  Mocquot). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  LYON 

4  novembre.  —  M.  Benoit-Gonin  :  Contribution  à  rique.  Ses  avantages.  Ses  inconvénients.  Applications  à 
l’étude  des  grossesses  après  myomectomie.  l’hygiène  scolaire. 
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texpédition  de  chacune  des  primes  et  les  sommes  nécessaires  pour  les  primes  entraînant  un  supplémt 


■  NISAIWËLirÎE 


-  PRIIWES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ■'  (ChaquB  abonné  d'un  an  a  droit  à  cos  prlmos)  : 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  1  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  nls, 

G.  Mathieu  lils  et  C">,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  dé  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris.- 

4®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris.'. 

5°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  y 5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  con/enani  d  surons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France): 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  oflerls  parla  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8°  Bons  pour  une  remise  de  zS  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  àcoudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles; 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10°  Remise  sur  l'achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  "  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  29  primes)  : 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobain  bleu  de  Sèvres,  oflèrt  par  l’Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Vifliers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  oflert  parleLaitLepelietler  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan. 

3“  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

4“  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Oatinals,  offert  par  M.  Paul  Rouiunet,  h  Auxy  (Loiret). 

3“  Une  poire  de  Politzer,  (Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7“  Une  pince  longue  ù  mors  courts  de  Richelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  olferte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

[rue  de  l’Odéon,  Pans. 

10”  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

1 1“  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

1 2»  Une  boîte  Aldogènepourdéslnfectlon,  offerte  par  la  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,  r.  d’Argenteuil,  Paris. 

i3“  Deux  seringues  en  verre,  ofl'ertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 


.  _ „ _  .  _ _ ,, _ ibase étanche  pour. _ , _ _ 

(procérféèreveié),ofrertparlaSociÉTÉELECTRO-lNDUSTRiELLE(m«isonA/a<Aicu),i  i3,Bd.St-Germain,àParis. 

15“  Un  thermomètre  maxlma,  modèle  déposé  Puniet, offert  par  la  maison  Puniet,  i79,faub.  St-Honoré,àParis. 

16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  ,au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger,  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19”  Bon  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  |  précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20“  Bon  de  remboursement  de  six  francs  surtout  achat  de  So  francs  h  la  maison  Cogit  et  C*”,  Appareils  de 

21“  Bon  de  remboursementde  six  francs  sur  tout  achatde  zSir.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  [retour  et  un  déjeuner  à  Korbous! 

23“  Bon  pour  une  Journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  de  Tunis  à  Korbous  et 

24“  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  oflèrt  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

25“  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  oflèrt  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  i  fr,  pour  le  port  en  France). 

26“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  oflèrt  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

27“  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maiion  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé.  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

28“  Sous-vêtements  en  papier,  oflèrts  par  la  Maison  Crarre,  8,  place  Édouard  VII,  a  Paris. 

29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
PARISIEN,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 

3o°  Une  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D'  Delangrc,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
—  ’  Bd  St-G-rmain  P„r:« 


un  embout  â  paroi 
3S  petites  seringues 
St-Germain,à  Paris. 
,  St-Honoré,  à  Paris, 
loîte  de  pâte  denti- 


DlGITALtNE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 


NATIVELLE 
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LIBRES  PROPOS 


LE  SERVICE  MÉDICAL  DANS  LES  THÉÂTRES 

Vous  savez  sans  doute  qu’à  Paris  les  directeurs  de 
théâtres,  de  spectacles,  de  cafés-concerts,  sont  mis 
dans  l’obligation,  par  une  ordonnance  de  M.  le  pré¬ 
fet  de  police,  d’assurer  à  chaque  représentation  les 
secours  médicaux  immédiats.  A  cet  effet  et  suivant 
l’usage  le  plus  répandu,  chaque  directeur  prie  un 
médecüi  de  son  choix  d’organiser  un  service  ré¬ 
gulier.  Le  «  médecin-chef  »  étabUt  lui-même,  suivant 
ses  préférences,  une  Uste  de  médecins,  lesquels 
s’engagent  moralement  à  assurer  chaiiue  mois,  à  un 
jour  fixe,  personnellement  ou  par  remplacement,  le 
service  médical  dont  ils  ont  accepté  la  responsabilité. 
Si  un  médecin  de  service  se  doit  à  l’obligation  catégo¬ 
rique  d’être  fidèle  au  poste  qu’il  a  librement  accepté, 
reconnaissons  entre  nous  que  dans  la  réalité  des  cho¬ 
ses  la  responsabilité  qui  «  pèse  >>  sur  ses  épaules  les 
effleure  plutôt  d’une  douceur  veloutée.  Car  ce  n’est 
que  rarement  et  avec  mille  précautions  qu’on  dé- 
vi.sse  momentanément  le  médecin  d’une  des  deux 
bonnes  places  dont  il  dispose.  Dans  la  plupart  des 
cas  on  ne  se  douterait  guère  qu’il  est  là  pour  soigner 
des  malades.  On  peut  le  voir  blotti  philosophique¬ 
ment  dans  un  fauteuil  des  premières  lignes,  et  son 
visage  imprégné  d’un  béatitude  délicieuse  reflète  un 
état  d’âme  très  heureusement  éloigné  de  l’exercice 
profe.ssiomiel. 

Vous  croyez  peut-être  que  le  système  actuel,  sys¬ 
tème  simple  et  logique,  ba.sé  sur  le  libre  consente 
ment  et  .sur  le  libre  choix,  représente  un  idéal  qui 
fait  les  délices  de  tous?  Eh  !  bien,  pas  du  tout  !  U 
y  a  des  mécontents,  et  du  côté  des  médecins  et  du 
côté  des  directeurs.  Il  y  a  des  incidents  périodiques 
qu’engendrent  les  causes  les  plus  variées  :  absence 
du  médecin  de  service  ;  réclamations  des  médecins 
au  sujet  de  la. boîte  de  .secours,  au  sujet  de  la 
place  qui  leur  est  attribuée,  ou  parce  qu’mi  soir  il 
n’a  eu  que  deux  places  au  lieu  des  ejuatre  promi¬ 
ses,  etc.,  etc...  Je  me  souviens  qu’étant  médecm-chef 
d’un  théâtre,  je  reçus  un  beau  matin  une  lettre  ful¬ 
minante  de  la  plume  d’un  des  médecins  que  j’a¬ 
vais  fait  agréer.  L,e  confrère  était  furieux  parce 
qu’une  ouvreuse  avait  obligé  sa  femme  à  quitter 
son  chapeau  ;  il  m’invitait  à  demander  des  excu¬ 
ses  au  contrôleur  avec  lequel  il  s’était  disputé  la 
veille. 

‘Tout  ému,  toutes  affaires  cessantes,  je  courus  à 
la  direction  du  théâtre.  Là,  on  m’opposa  qu’on 
n’avait  fait  qu’appliquer  à  M''’“  X...  et  encore  uni¬ 
quement  sur  la  plainte  d’un  spectateur,  le  règle¬ 
ment  général  concernant  les  salles  de  .spectacles  ;  de 
plus  on  me  demandait,  au  titre  reconventionnel  et 
en  raison  du  scandale  occasionné,  de  révoquer  mon 
vieux  camarade.  J’essayai  d’adoucir  avec  le  baume 


de  l’aiiiitié  la  blessure  faite  à  l’amour-propre  du 
confrère  irascible.  Rien  ne  fit.  J  e  reçus  au  contraire 
une  nouvelle  mercuriale  encore  plus  fuhninante  que 
la  première;  elle  projetait  avec  éclat  l’état  d’âme 
dé.semparé  de  ce  bouillant  Achille.  J  ’ai  hâte  d’ajouter 
que  le  vieil  ami  s’est  vite  ressaisi  et  que  nous  conti- 
numis  à  nous  aimer  bien. 

Évidemment  l’organisme  des  secours  médicaux 
dans  les  théâtres  n’est  pas  encore  parfait.  Mais  les 
remèdes  qu’on  a  proposés  jusqu’ici  pour  assurer 
au  médecin  de  service  un  peu  plus  d’autorité,  voire 
parfois  plus  d’égards,  ne  paraissent  pas  avoir  été 

C’est  ainsi  qu’on  a  demandé  cjue  les  médecins  des 
théâtres  fussent  nommés  par  le  préfet  de  police.  On 
n’a  sans  doute  pas  prévu  que  ce  serait  tirer  du  .néant 
de  nombreuses  équipés  bariolées,  tragic[ues,  comiques, 
épiques,  classiques,  lyricjues,  acrobatiques,  etc. 
de  mcdecins-loticlioiitmires.  Or,  le  fonctionnarisme 
n’a  pas  actuellement  le  vent  en  poupe.  Et  puis  les 
directeurs  de  théâtres  entendent  rester  maîtres  chez 
eux  et  ne  veulent  rien  savoir  de  médecins  imposés 
ar  la  préfecture  de  police  ;  ce  bloc  enfariné  ne  leur 
it  rien  cjui  vaille. 

D’autres  médecins  voudraient  être  indemnisés 
en  espèces  et  non  plus  par  deux  fauteuils  d'or¬ 
chestre.  Mais  ces  confrères  ne  songent  pas  que  si 
le  service  médical  des  théâtres  cesse  d’être  un  échange 
de  courtoisie  obligeante  entre  le  directeur  et  le 
médecin  pour  devenir  une  simple  affaire,  le  premier 
se  trouve  incité  à  défendre  ses  propres  intérêts, 
en  supprimant  l’une  des  deux  places  accordées  gra¬ 
cieusement  et  eh  invitant  le  médecin  de  .service 
à  se  tenir  en  permanence  dans  le  cabinet  de  secours 
en  échange  d’argent  comptant.  Des  directeurs  pour¬ 
raient  encore  s’entendre  et  à  bon  compte,  avec  des 
médeGins-chefs,  ceux-ci  épargnant  à  ceux-là  l’en- 
combrementmensuel  de  la  caisse  du  théâtre  par  une 
file  indienne  de  plus  de  trente  médecins. 

Pour  conclure,  je  pense  que  le  système  qui  fonc¬ 
tionne  actuellement  est  exeellent  en  soi,  et  donne¬ 
rait  dans  tous  les  cas  les  meilleurs  résultats  sous 
certaines  conditions  d’amélioration.  D’abord  c’est 
le  médecin-chef  d’un  théâtre  qui,  dans  tous  les  cas, 
devrait  être  l’intermédiaire  entre  les  médecins  et  les 
directeurs.  Cette  procédure  éviterait  certains  frois¬ 
sements,  et  les  médecins-chefs  l’accepteraient  stoï¬ 
quement,  car  ils  se  savent  prédestinés  à  recevoir  des 
pommes  cuites.  Enfin  il  semble  bien  que  les  sociétés 
des  médecins  des  théâtres  et  le  .syndicat  en  parti¬ 
culier  doivent  pouvoir,  en  complétant  leurs  efforts 
déjà  grands,  aplanir  progressivement  toutes  les 
difficultés. 

Cornet. 


AVIS  AUX  LECTEURS 

Nous  prions  ceux  de  nos  lecteurs  à  qui  Paris  Médical  a  plu,  à  qui  il  a  paru  donner  un  tableau 
fidèle  du  mouvement  médical,  tout  en  les  distrayant  par  des  variétés  paramédicales,  de  nous  envoyer 
le  plus  tôt  possible  soit  par  leur  libraire,  soit  directement,  le  montant  de  leur  abonnement  et 
la  liste  des  primes  qu’ils  ont  choisies.  L’échéance  du  30  novembre  étant  très  chargée,  les  abonnés 
qui  nous  adresseront  aussitôt  leur  renouvellement  faciliteront  notre  tâche;  ils  éviteront  ainsi  toute 
interruption  dans  le  service  du  journal  et  ils  seront  assurés  de  recevoir  les  primes  qu’ils  désirent  : 
celles-ci  sont  en  effet  livrées  dans  l’ordre  des  inscriptions  et  il  en  est  qui  s’épuisent  rapidement. 

Les  anciens  abonnés  ont  droit  aux  primes  comme  les  abonnés  nouveaux  (voir 
page  II  la  liste  des  primes). 

Enfin  nous  serons  heureux  de  recevoir  les  remarques,  observations,  critiques,  desiderata  de  nos 
abonnés,  car  nous  avons  le  plus  vif  désir  que  Paris  Médical  réalise  tous  les  progrès  que  l’on  peut 
souhaiter. 
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NAZOCHLORINE 


0  Q  ^  DESAFFECTIONS  DES 

DE  SES  CONSÉQUENCES  VOIES  RESPIRATOIRES 


THERMOTHERAPIE 


RADIATEUR 

PHOTOTHERIVIIQUE 


GERNIYL 


Éléments  Reconstituants  obtenus  des 

SEULS  Malt  et  Houblon 

par  Fermentation,  Concentration  et 
Pasteurisation. 


BON  pour  2 
Bouteilles 

Signature  du  Docteur: 


2PEPTONE  VÉGÉTALE  et  autres  Albuminoïdes. 

(Réparateurs  par  cscellcnco  de  la  Force  organique) . 

PHOSPHATES  NATURELS  (Fortiflant  du  système  i 
veux  et  osseux;  Adjuvant  du  travail  cérébral) . 

PII  I  PC  hydrocarbures  l  MALTOSE  et  DEXTRINE . 

PILLCO  (Préstrvatesrs  de  la  ]  SACCHAROSE,  etc . 

Ceasospllen  et  SeeonslitaaaU).  (  Autres  HYDROCARB.,  GLYC.,  etc 

!  Docteur:  Acide  Lactique  (Favorise,  sans  irritations,  la  Digestion) _ 

Extractll  incristallisable  et  autres  Sels  Mindraux . 

Résidu  sec  par  LITRE,  granin 
SursaliiiTitlon  d’ACIDE  CARBONIQUE  (Anesthésique, 
Stimulant  de  l'Appétit  et  de  la  Digestion). 

Petitot,  Dijon.  Lupullne  du  HOUBLON  (Tonique,  Apéritive  et  Digestive 


GERMYL 


NON  ALCOOLISÉ 
D'un  goût  très  agréable. 


DENUTRITION,  ANEMIE,  TUBERCULOSE 


HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 


3  à  6  cuillerées  &  soupe  par  jour 


BROUARDEL,  QILBERT,  THOINOT 

Nouoeau  Traltt  de  Hédecine  et  de  Thérapeutique 


MALADIES  DES  OS| 

parMARPAN/professeur  à  Ja  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
APBRT,  AVIRAQNBT,  L.  BERNARD,  M.  QARNIER,  J. 
HALLE,  MILIAN,  médecins  des  hôpit.  de  Paris.  igi2.  I  vol. 
gr.  in-8  de  755  p.  avec  164  fig.  Broché,  15  fr.  Cart.,  16  fr.  50 
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CHRONIQUE 


LES  MALADES  ET  LES  INFIRMIÈRES 
A  COPENHAGUE 
Par  le  D''  P.-J.  MÉNARD 

Ancien  interne  médaille  d’or  des  hôpitaux  de  Paris 

Les  malades.  —  L’admission  des  malades  dans 
les  hôpitaux  Communaux  est  centralisée  à  Kom- 
mon-Hospital  où  se  trouve  en  permanence  le  «  mé¬ 
decin  visiteur  ».  Les  médecins  visiteurs  sont  au  nombre 
de  six  ;  ils  sont  recrutés  parmi  les  anciens  chefs  de 
clinique,  assistants  et  internes.  Ils  se  relayent  jour 
et  nuit,  de  trois  heures  en  trois  heures,  de  sorte  que 
le  même  pendant  ce  temps  fait  les  admissions  médi¬ 
cales  et  chirurgicales. 

Le  médecin  visiteur  est  chargé  d’admettre  directe¬ 
ment  les  malades  d’urgence.  Pour  ce  qui  est  des  autres 
malades,  ils  se  présentent  à  lui,  non  pas  directement, 
mais  après  avoir  été  vus  déjà  soit  par  mi  médecin 
de  ville,  soit  dans  une  des  policliniques  hospitalières 
où  on  leur  a  délivré  im  Bon  d’admission.  Munis  de 
ce  bon  d’admission,  ils  se  présentent  au  «  médecin 
visiteur»  qui  décide  en  dernier  ressort  de  leur  ad¬ 
mission,  et  qui  les  repartit  dans  les  divers  hôpitaux 
sur  lesquels  ils  sont  ensuite  dirigés. 

Sitôt  admis,  le  malade  est  baigné,  envoyé  dans  le 
service  où  il  est  affecté  et  examiné  par  l’interne, 
puis  le  chef  de  clinique.  Le  médecin  visiteur  remplit 
en  somme  le  rôle  d’interne  de  garde,  mais  d’un  interne 
de  garde  qui  aurait  la  haute  main  sur  les  admissions 
faites  le  matin  dans  les  consultations  et  les  poli¬ 
cliniques  et  qui  n’aurait  pas  à  s’occuper  du  traite¬ 
ment  des  malades. 

Une  telle  organisation  est  à  coup  sûr  plus  ration¬ 
nelle  que  la  nôtre  qui  surcharge  l’interne  de  garde, 
mais  elle  serait  sans  doute  difficile  à  appliquer  dans 
une  ville  de  l’importance  de  Paris  à  moins  qu’on  ne 
la  divise  en  quartiers  comprenant  un  certain  nombre 
‘d’hôpitaux  dont  l’un  d’eux  serait  centre  hospitalier.  ■ 

En  principe  le  séjour  dans  les  hôpitaux  n’est  pas 
gratuit.  —  Tous  les  malades  :  hommes,  femmes,  en¬ 
fants,  paient,  ou  l’on  paie  pour  eux. 

Seules  les  maladies  vénériennes,  la  tuberculose, 
les  maladies  contagieuses  ont  le  bénéfice  de  la 
gratuité.  —  On  ne  retrouve,  nulle  part  d’ailleurs  en 
Scandinavie,  au  moins  aussi  rigoureusement  appliqué, 
ce  principe  du  paiement  des  soins  hospitaliers. 

Une  conséquence  de  ce  fait  est  que  tout  malade, 
quels  que  soient  sa  fortmie  et  son  état  social,  peut 
être  soigné  à  l’hôpital,  même  dans  les  salles  com¬ 
munes.  Et  il  est  fréquent,  surtout  en  chirurgie,  que 
des  malades  aisés  se  fassent  ainsi  soigner  à  l’hôpital, 
non  dans  les  salles  communes,  mais  dans  des 
chambres  particulières,  où  le  paiement  est  de 
5  kroner,  soit  7  francs  par  jour.  C’est  là  une  licence 
certainement  préjudiciable  au  médecin.  Ce  préjudice 
est  toutefois  tempéré  par  la  liberté  qu’a  le  médecin 
traitant  de  recevoir,  du  malade,  à  sa  sortie  de  l’hô¬ 
pital,  mie  gratification  facnltative,  variant  d’habi¬ 
tude  de  100  à  800  kroner  en  moyenne,  en  reconnais¬ 
sance  des  soins  donnés.  Mais  mie  telle  reconnais¬ 


sance  s’adresse  surtout  au  chirurgien.  Comme  je 
viens  de  l’indiquer,  il  existe  à  l’hôpital  des  salles 
commmies  de  16  lits  en  moyenne  et  des  chambres 
d’isolement  à  quelques  lits  ou  à  un  seul  lit.  La 
rémunération  varie  ;  pour  les  premières  elle  est  de 
3  kroner  (environ)  pour  les  chambres  à  un  lit  de 
5  kroner. 

Pour  couvrir  les  frais  d’hospitalisation,  il  existe 
des  sociétés  de  secours  mutuels  reconnues  par 
l’Etat  et  subventionnées  par  lui.  De  ces  sociétés, 
rimiiiense  majorité  de  la  population  fait  partie. 
Chaque  membre  paie  toutes  les  semaines  une 
faible  cotisation,  moyennant  quoi  il  a  droit,  suivant 
la  valemr  de  la  cotisation,  soit  au  médecin  de  ville, 
soit  à  l’hôpital,  soit,  et  le  plus  souvent,  à  la  fois  à 
l’mi  et  à  l’autre.  La  subvention  accordée  par  l’Etat 
est  d’environ  le  tiers.  Ceux  qui,  ne  faisant  pas  partie 
d’une  société  de  secours  mutuels,  entrent  à  l’hôpital 
doivent  en  entrant  faire  rm  dépôt  d’argent  variable. 
Si  d’aventure  un  malade  entre  à  l’hôpital  qui  ne 
fait  pas  j)artie  d’une  société  de  secours  mutuels,  et 
ne  peut  payer,  sa  mmiicipalité  paie  pour  lui,  mais 
de  ce  fait  il  perd  ses  droits  civiques  pour  cinq  ans, 
à  moins  que  sur  les  entrefaites  il  ne  paie  la  redevance. 

L’assistance  publique,  en  ville,  est  assurée  par  des 
médecins  spéciaux  dits  «  médecins  de  l'assistance 
gratuite  ».  Ces  médedns,  nommés  par  la  ville,  sont 
payés  4200  francs  par  an.  La  ville  étant  à  ce  point 
de  vue  divisée  en  20  quartiers,  il  existe  un  médecin 
par  quartier.  Un  local  lui  est  affecté  où  les  indigents 
viennent  prendre  leurs  consultations.  Ceux  qui  ne 
peuvent  marcher  sont  visités  à  domicile. 

Le  médecin  d’Assistance  gratuite  peut  donner  des 
bons  d’admission  à  l’hôpital.  Mmiis  de  ces  bons, 
les  malades  se  présentent  au  médecin  visiteur  pour 
être  admis  ou  non,  connue  nous  l’avons  déjà  vu. 

Pour,  les  convalescents  sortant  de  l’hôpital,  il 
existe  deux  maisons  de  repos.  Mais  elles  sont 
insuffisantes  et  c’est  mie  organisation  qui  doit  être 
prochainement  modifiée. 

Pour  ceux  qui  meurent,  la  réglementation  est 
saisiblenient  la  même  que  la  nôtre,  du  moins  au 
point  de  vue  particulier  de  l’autopsie,  en  ce  sens 
que  ceux  qui  ne  sont  pas  réclamés  dans  les  48  heures 
sont  autopsiés. 

Mais  il  en  va  tout  autrement  pour  la  dissection. 
Une  réglementation  prescrit  en  effet  que  ne  pourront 
être  dis.séqués  que  les  cadavres  des  individus  ne 
po!3sédant  absolmnent  rien.  Si  l’individu  possédait 
le  moindre  vêtement,  même  mie  chemise  il  ne  peut 
être  disséqué.  Et  je  me  suis  laissé  conter,  à  ce  sujet, 
la  plaisante  histoire  que  voici  :  Une  haute  person¬ 
nalité  de  l’entourage  immédiat  du  Roi,  en  mal  de 
philanthropie  et  très  opposée  à  la  dissection,  a 
fondé  une  petite  ligue,  sans  existence  bien  avouée, 
qui  a  pour  but  de  fournir  une  chemise  aux  miséreux 
dépourvus  de  tout  vêtement,  ou  dont  les  vêtements 
trop  usagés  et  trop  sales  ont  été  détruits,  de  manière 
à  ce  que  leur  dissection  ne  puisse  être  faite.  Cette 
société  a  des  visiteurs  qui  font  une  enquête  discrète 
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ANTIDIARRHEIQUE 
NOUVEAU  , 

EXEMPT  DE  TANIN< 


DYSMENORRHEIQUES 
DÊPÔm.  KRAUS  D  ^es-Sc  Ph'V'de  Cl.  37,  rue  Godot  de  Mâuroymis. 


et  modifie 
la  diathèse 


plus  vite 
que  les 
salicylates 
et 

sans^leurs 
incon= 
vénients 
dans  les 
rhumatismes 


IIXTRAITS  DAUSSE 


Hémorroïdes 


Varic  ES 


s  O  LUT  I  O  IM 

( 5  gouttes,  2  fois  par  Jour.) 


Pi  LU  LES 

(2 -3  pilules,  2  fois  par  Jour.) 


Littérature  et  Echantillons  Laboratoires  DAUSSE,4.RueAübriot  PARIS 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

I  fl  n  n  _  D  DA  HJI  n  _  P  U  I  ADIIDÉ  sain  H*  M«p  ohaud.  onaz  *01,  Bain  MiHn,  Bain 
I  U  U  U  U  nU  m  U  II  n  L  U  II  U  11  t  chaud  pour  ConvalatoanU,  AnAmIquat, 

■  wwv  Uliwmv  UllkWllWlll.  Nauratfhénlquaa,  Arthrltlquaa,  RhumatlaantarNap^ 

Stanoê  Âoadémle  du  !  1-8-10  (PARIS  18*).  —  vaux  at  la  Tubapouloaa  osaauaa  Infantlla.  — 
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CHRONIQUE  (Swite) 


et  pourvoient  de  chemises  ceux  qui  n'eii  ont  pas. 

Il  en  résulte  pour  les  étudiants  un  grand  donunage. 
Aussi,  usant  des  mêmes  armes,  la  Faculté  fait 
souvent  brûler  vêtements  et  chemises  pour  avoir 
les  cadavres.  Néanmoins  la  dissection  est  difficile, 
et  restreinte  en  Danemark,  aussi  maints  étudiants 
vont-ils  di.sséquer  en  Suède  où  les  facilités  .sont 
plus  grandes,  tous  les  cadavres  des  suicidés  appar¬ 
tenant  de  droit  à  la  Faculté. 

On  conçoit  qu’avec  le  sens  d’ordre,  de  méthode, 
que  possèdent  tous  les  i^ays  Scandinaves,  l’hygiène 
sociale  y  doive  être  particulièrement  bien  organisée 
et  il  y  aurait  beaucoup  à  écrire  à  ce  sujet.  Pourtant 
je  dois  avouer  que  la  lutte  anti- alcoolique  si  vantée, 
m’a  beaucoup  déçu.  Les  lois  sont  sévères,  mais  non, 
ou  mal  appliquées.  L’alcoolisme  fleurit  comme  ailleurs. 
Le  service  des  maladies  mentales  du  Konimon- 
hospital  que  j’ai  pu  visiter  regorge  de  délirants  alcoo¬ 
liques,  et  j’ai  souvent  rencontré  dans  les  rues,  aussi 
bien  à  Copenhague,  qu’à  Stockhohn  et  à  Kristiania, 
des  ivrognes  titubants  ou  accrochés  aux  bras  des 
policemen.  La  politique  s’en  mêlant,  l’alcoolisme 
s’accroît.  Le  développement  croissant  de  l’excur- 
sionnisme  en  ces  pays  aide  encore  à  sa  progression. 
Sur  les  paquebots  norvégiens  comme  sur  les  autres, 
il  y  a  une  buvette,  très  bien  achalandée  en  wliisky 
et  autres  alcools,  et  je  n’ai.xjas  besom  d’ajouter 
qu’on  en  trouve  aisément  aussi  dans  les  cafés  et 
les  hôtels. 

Beaucoup  plus  intéressante  est  la  lutte  contre 
la  syphilis.  File  est  en  effet  des  plus  sévères  en 
Scandinavie,  et  l’organisation  est  telle  que  c’est 
vraiment  un  sujet  d’étonnement  de  voir  la  place 
qu’elle  occupe  dans  la  législation  et  la  vie  sociale. 

Le  traitement  de  la  sypliilis  est,  nous  l’avons  vu, 
absolument  gratuit.  Tout  malade  a  droit  au  traite¬ 
ment  gratuit  dans  les  services  spéciaux  à  l’hôpital, 
dans  les  policliniques  hospitalières  vénéréologiques  et 
dans  les  consultations  spéciales  gratuites  disséminées 
.partout  dans  la  ville,  auxquelles  sont  affectés  des 
médecins  choisis  parmi  les  anciens  chefs  de  clinique 
et  internes. 

Dans  ces  conditions,  mi  traitement  commencé 
devient  obligatoire  sous  peine  de  contrainte  par  corps. 

Cette  organisation  paraîtra  bien  sévère,  et  ne 
serait  guère  de  mise  chez  nous.  Mais  il  en  va  tout 
autrement  en  Scandinavie,  dont  le  peuple  accepte 
le  plus  naturellement  du  monde  mie  réglementation 
où  il  voit  le  bien-être  de  la  société  et  son  propre 
avantage. 

La  lutte  antituberculeuse  est  également  des  plus 
actives.  Elle  s’infspire  des  mêmes  principes  d’isole¬ 
ment  qu’on  adopte  généralement  partout  aujour¬ 
d’hui. 

Connue  nous  l’avons  déjà  vu,  la  tuberculose  est 
une  des  rares  affections  qui  bénéficient  d’une  gra¬ 
tuité  absolue  des  soins. 

Il  existe  à  Copenhague  un  hôpital  pour  tuber¬ 
culeux,  et  de  plus  dans  chaque  hôpital  des  salles 
sont  réservées  aux  malades  trop  avancés  pour  être 


transportés  ou  pour  bénéficier  d’mi  séjour  à  l’hôpital 
antituberculeux.  Autant  que  faire  se  peut,  les  ser¬ 
vices  sont  amsi  épurés  des  tuberculeux  qui  ne 
manqueraient  pas  de  les  encombrer  autrement. 

Il  existe,  répartis  dans  le  royaimie,  12  sanato- 
rimns  publics  et  de  nombreux  sanatoriums  privés. 

Des  premiers,  un  seul,  de  5  à  600  places  appar¬ 
tient  à  la  ville  de  Copenhague,  mais  elle  peut  moyen¬ 
nant  mie  légère  redevance  envoyer  des  malades 
dans  les  autres. 

Ces  sanatoriums  ont  été  fondés  et  bâtis  par  une 
association  :  l’CEuvre  nationale  de  la  tuberculose. 
Composée  de  médecms  et  de  particuliers  riches, 
elle  est  placée  sous  le  contrôle  de  l’Etat  et  en  reçoit 
des  subsides. 

Les  tuberculeux  qui  y  sont  envo}’és  paient, 
ou  leurs  sociétés  de  secours  mutuels  paient  pour 
eux  dans  la  proportion  du  quart  environ  du  total 
des  frais.  L’Etat  paie  mi  autre  quart,  l’CEuvre  pour¬ 
voit  au  reste. 

Les  Infirmières.  —  «  Ce  qui  fait  nos  services 
ce  qu’ils  sont  » ,  me  disait,  en  substance,  le  professeur 
Ehlers,  «  ce  sont  nos  infinnières»,  et  il  ne  manquait 
pas  de  les  comparer  aux  nôtres,  en  s’étoimant,  très 
justement,  que  nous  ne  soyons  pas  encore  arrivés 
à  mie  transformation  radicale  de  notre  recrute¬ 
ment.  Longtemps  eux-mêmes  ont  lutté  pour  détruire 
la  prévention  qui  s’attachait  à  la  fonction,  et  lui 
donner  ce  caractère  de  respectabilité  qu’elle  doit 
avoir,  et  qu’elle  avait  en  fait  chez  nous  au  temps 
où  les  grandes  dames  s’adonnaient  volontiers  au  soin 
des  malades. 

Ils  y  sont  iian'enus;  leurs  infinnières  ont  mie  haute 
valeur  morale,  appartiennent  aux  meilleures  fa¬ 
milles,  sont  souvent  parentes  de  médecins  ou  chi¬ 
rurgiens  des  hôpitaux  et  parfois  deviennent  leurs 
fenmies. 

C’est  vraiment  plaisir  de  les  voir,  gracieuses, 
propres,  soignées,  volontiers  coquettes  et  distinguées 
en  leur  uniforme  bleu  et  blanc,  empressées,'  d’une 
politesse  sobre  et  discrète. 

Déférentes  elles-mêmes  et  disciplinées,  elles  sont 
entourées  de  déférence,  et  l’on  ne  craint  pas  de  leur 
confier  des  besognes  délicates  :  pansements,  injec¬ 
tions,  etc... 

Mais  c’est  redire  que  d’insister,  car  tous  ceux 
qui  les  ont  vues  savent  ce  qu’elles  valent.  J’ai  dû 
souvent  à  elles  d’utiles  renseignements  et  je  me  .sou¬ 
viens  d’avoir  ainsi  visité  l’hôpital  de  Bergen,  entre 
une  surveillante  et  mi  assistant  :  la  surveillante  seule 
entendait  l’anglais  que  je  parlais,  et  me  domiait 
tontes  les  explications  nécessaires,  l’assistant  suivait, 
par  politesse  et  sans  mot  dire. 

Dans  chaque  hôpital  se  trouve  un  pavillon  spé¬ 
cialement  aménagé  en  école  d’infirmières. 

Dans  cette  école,  elles  font  un  stage  obligatoire 
de  trois  ans.  Pendant  la  première  aimée  elles  sont 
nourries  et  logées,  mais  ne  touchent  aucmi  traite¬ 
ment  et  ne  vont  pas  dans  les  salles  de  maladpg  La 
deuxième  année,  elles  touchent  15  kroner  (21  francs) 
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administration  prolongée 

GAÏACOL  ^  MODORE 


XraOCOL 'ROCHE” 

f  uniquement  sous  forme  de 

SIROP  HOCHE 
COMPRIMÉS  *<BOCHE  ‘ 
CACHETS  "BOCHE’ 


échanlitlon  elliftêrature 
ProduiU:PHoFfMAfiN-lARoCH£i,C^ 
ÿPIaadesIb^es .  Pms 


MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

IVIÉDICATIOIV  HYPOTENSIVE 


PréscUrose,Artéiio-Scl6rose,  Aortites,  Angines  de  poitrine,  CariltalgtB$,  Palpitations  par  anglospasme,  Cardlopatnies  et  Néphrites  artérielles 
(  Comprimés  à  i  milligr.,  z  milligr.,  5  milligr.  et  i  centigr.  / 

TCTDAIÜITD/^I  )  variable  suivant  la  susceptibilité  individuelle  :  6  milligr.,  à  3  médicaments 
I  Cil  KAINI  I  KUL.  )3  centigr.  par  jour,  aux  repas  ou  dans  leur  intervalle.  DiminSer  la  i  meuicamonis 
(  dose  â  l'apparition  d’une  céphalalgie  frontale,  si  elle  est  intolérable.  l  vaSO- 

T  R  I  l\l  I  T  R  I  l\l  F  i  i.zetSreprésentantl, II, Illgouttesdesolutionau  100*  1 

1  2  à  6  comprimés  n°' 2  ou  3  par  jour.  '  Hllatataime 


SIROP  ET  GOUTTES 
DE  NITRITE  DE  SOUDE 


BR^ÏIVIIIME  1  I  cachet  matin  et  soir,  au  lever  et  au  coucher  à  prendre  avec  1/2  verre  d’eau  de  Bourbon-Lancy 
\  (source  de  la  Reine  ou  du  Lymbe)  ou  d'Evian-Cachat 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


2  à  6  comprimés  n°'  2  ou  3  par  jour. 
Sirop  :  5  centigr.  par  cuillerée  à  café.  Une  à  3 
Duttes  :  10  gouttes  représentent  5  centigr.  de  niti 


Nouvel  Hypotenseur 

Traitement  décalcifiant  de  uARTËRIO-SCLËROSE  par 

MINERALOGËNE  BOSSON 

SiLiCATE  de  SOUDE,  Sotuble,  Titré,  Assimilable. 

POUDRE  :  3  à  4  cuillerées  &  café  par  Jour.— Cowniués .  6  à  8  par  jour.  TovtJourB  diasous  dans  de  l'eau  sucrée  ou  du  vin,  aux  repas. 
Littérature  et  Échantillon:  ‘VX.A.Xa,,4,  Place  de  la  Croix>Rousse,  LYON. 
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CHRONIQUE  (Suite) 


par  mois.  Iva  troisième  :  20  kroiier  (28  francs).  Après 
la  troisième  année,  elles  sont  nommées  assistantes, 
c’est-à-dire  garde-malades,  au  fur  et  à  mesure  des 
vacances,  à  moins  qu’on  ne  les  ait  reconnues 
inaptes  et  remerciées. 

Assistantes,  elles  gagnent  36  kroner  (50  fr.  40) 
■d’abord  ;  70  kroner  après  douze  ans  de  service. 

Au  bout  de  douze  ans,  elles  sont  généralement 
nommées  assistantes  supérieures  et  touchent:  les 
jeunes  78  kroner,  les  anciennes  125  kroner.  Tous 
ces  traitements  comprennent  en  plus  la  nourriture 
et  le  logement. 

Il  y  a  deux  assistantes  supérieures  dans  chaque 
service,  une  pom:  les  hommes,  xme  pour  les  femmes, 
et  dans  la  règle,  une  as.sistante  simple  pour  5  ma¬ 
lades. 

Toutes  sont  sous  la  direction  d’mie  Inspectrice 
générale  (une  pour  les  Hôpitaux  communaux, 
tme  pour  Rigs-hospital)  qui  habite  elle-même  dans 
le  pavillon  des  infirmières  et  qui  est  chargée  des 
cours. 

Ce  bâtiment  aménagé  avec  tout  le  confort  moderne, 
luxueux  même,  est  entièrement  réservé  aux  in¬ 
firmières;  elles  y  sont  absolmnent  chez  elles,  ont  leur 
réfectoire,  leurs  salons,  leurs  salles  de  distractioas. 


le  tout  aménagé,  je  le  répète,  avec  un  soin  et  ime 
recherche  que  nous  n’imaginons  guère. 

Ici,  pas  de  dortoirs  malodorants,  à  relents  de 
châmbrée,  mais  petites  chambres  coquettes  ;  pas 
de  bruit,  mais  au  contraire:  discrétion,  calme. 
Et  dans  les  couloirs,  aux  portes  des  chambres  de 
celles  qui  repo.sent  des  pancartes  invitent  au  silence  : 
«  Chut...  elle  dort  !  » 

Plus  que  partout,  des  fieurs,  des  tentures,  de  ces 
riens  dont  la  fantaisie  féminine  sait  envelopper 
tout  et  draper  la  sécheresse  du  meuble  «art  nouveau». 

Elles  sont  là  donc,  dans  une  atmosphère  char¬ 
mante  et  tiède  où  elles  vivent  sans  heurt,  retrouvant 
la  quiétude  de  la  famille,  loin  d’être  rebutées  dès  les 
premiers  contacts  avec  la  vie  hospitalière  par  un 
isolement  trop  brutal  et  des  accointances  dispa¬ 
rates. 

A  aucun  moment,  elles  ne  sont  chargées  de  gros 
travaux,  confiés  à  mi  personnel  spécial  dont  c’est 
l’miique  som,  et  qui  n’a  aucun  rapport  avec  le 
persomiel  soignant. 

En  somme  les  infirmières  constituent  dans  l’hôpital 
et  hors  de  l’hôpital  im  personnel  d’élite.  Elles  en  ont 
tme  certaine  fierté  de  caste,  très  légitime  d’ailleurs 
et  complètement  départie  de  hauteur  contraire¬ 
ment  à  ce  qu’on  pourrait  croire  d’abord. 


VARIÉTÉS 


A  PROPOS  DU  CENTENAIRE  DE  DIDEROT 

Ses  idées  sur  la  thérapeutique  balnéaire 
Son  séjour  à  Bourbonne  en  août  1770 

Si  .Bourbonne  a  la  bonne  fortune  de  voir  évoquer 
son  nom  à  l’occasion  du  bi-centenaire  de  Diderot, 
il  iie  faudrait  pas  qu’il  s’en  enorgueillît  outre 
mesure,  car  ce  ne  fut  pas  comme  station  ther¬ 
male  que  le  philosophe  l’honora  de  sa  visite  en 
août  1770. 

De  mtdtiples  raisons,  absolmnent  étrangères  au 
soin  de  sa  santé  l’y  attiraient.  Bachamnont  préten¬ 
dait  qu’il  désirait  se  rapprocher  de  la  frontière 
pour  le  cas.  improbable  d’ailleurs,  où  il  aurait  été 
inquiété  au  sujet  du  Système  de  la  nature,  dont  on 
le  prétendait  le  véritable  auteur.  En  réalité,  il  vou¬ 
lait  aller  à  Eangres,  sa  ville  natale,  essayer  de  se 
rapprocher  de  son  frère  et  de  sa  sœur  qu’il  n’avait 
pas  cessé  de  chérir,  malgré  les  divergences  pro¬ 
fondes  qui  les  séparaient,  et  villégiaturer  quelques 
jours  en  la  compagnie  de  son  amie  M™e  de 
Meaux,  qui  espérait  trouver  à  Bourbonne  la  gué¬ 
rison  de  sa  fille,  de  Prunevaux,  gravement 
souffrante  des  suites  fâcheuses  d’une  première 
maternité  ;  mais  de  faire  une  cure,  il  ne  fut  pas 
•question  un  seul  instant. 

De  scepticisme  de  Diderot  ne  faisait  pas,  comme 


celui  de  Montaigne,  exception  en  faveur  de  la  thé¬ 
rapeutique  bahiéaire,  et  le  bénéfice  indéniable  qu’on 
en  retirait  souvent  était  surtout  dû,  selon  lui,  à  la 
distraction  du  voyage,  au  changement  de  milieu  et 
d’habitude  et  était  «  en  général  le  dernier  conseil  de 
la  médecine  poussée  à  bout  ».  Il  appuyait  volontiers 
cette  dernière  affirmation  du  récit  que  lui  avait  fait 
un  célèbre  médecin  anglais,  le  D^  Mead,  sm  la  façon 
dont  il  avait  guéri  l’hypocondrie  d’un  de  ses  malades  : 
Il  avait,  paredt-il,  expliqué  à  celui-ci  que  seulement 
à  Moscou,  il  trouverait  un  praticien  assez  habile 
pour  le  soulager,  et  ü  l’y  envoya,  avec  une  lettre 
l’accréditant.  Son  confrère,  prévenu  par  lui,  déclara 
au  neurasthénique  que  l’homme  qu’il  cherchait 
et  dont  il  n’était  que  le  remplaçant,  venait  de 
partir  pour  Vieime.  Même  coméie  en  Autriche, 
d’où  on  renvoie  le  malade  à  Varsovie,  à  Rome, 
à  Paris,  jusqu’à  ce  qu’il  revieime  à  Eondres  absolu¬ 
ment  débarrassé  de  ses  «  blue  devils»,  sans  avoir 
eu  une  seule  consultation  médicale. 

Lorsque  Diderot  débarqua  à  Boiurboime,  il  fut 
peu  séduit  :  «  C’est  un  endroit  déplaisant,  écrit-il, 
le  jour,  par  la  rencontre  des  malades,  et  la  nuit, 
par  leiu:  arrivée  bruyante  » ...  Il  y  fait  chaud  !... 
il  n’y  a  point  d’arbres,  point  de  jardins  publics, 
«  quand  il  serait  si  simple  de  faire  de  belles  prome¬ 
nades  plantées,  qui,  par  des  chemhis  aplanis,  con¬ 
duiraient  aux  collines  voisines  dont  les  sommets 


I  Avec  ses  bains  ilTT  ; 

Çario- gazeux  !■%#  1  I  ®ÜERIT  j 

I  GOUTTÉ,  ARTÉRIO-SCLÉROSE,  CŒUR 


CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 

Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  tes  monts  du  Lÿonnais 
Etats  neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  digestif,  morphinomanes,  séniles,  tral* 
tement  dietetlque  et  physiothérapique  des  maladies  de  la  nutrition,  arthritisme,  diabète,  obésité, 
amaigrissement,  anémies. 

HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
Laboratoires  d'analyses.  —  3  médecins  attachés  à  l'établissement.  -  FEU  IL  LA  DE,  médecin  directeur. 


EXTRAITS  ""««CHOSY 

ÉQUIVALENTauxORGANES  frais 


CACHETS 


COMPRIMES 


CHOAY 


Îi5  j  GASTRIQUE, EUTÉRIOUE, 
I  HÉPATIQUE, PAHCRÉATIOUE, 
ORCHITIQUE,  OVARIEn, 
5  HYPOPHYSAIRETHYROÏniEn, 
.  lRÉNAL,SURRÉnAL,etc. 


Les  Arythmies 

le  VAQUEZ 


SI"  Ji  La  Première  Station  Thermale 

*  I  Monde  pour  le  Traitement 

Saison  :  15  Mai  •  15  Octobre  |  de  «ALBUMINURIE 


VAL- MONT- LA  COLLINE  montreux^-territet 

600-660  M.  ÿàlHtade  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 
ÉTABLISSEnflENTS  MÉDICAUX  ET  MAISONS  DE  RÉGIMES 

Traitement  diéléilquc  et  physiothérapique  des  maladies  de  la  nutrition  (arthriUame,  goutte,  diabète,  pbéBltè,  amalqrta- 
■ement,  anémie,  etc.)  des  aflcctions  dM  organes  dlgeatifa  (estomac,  intestins,  lolc)  ;  des  moladlea  des  reins  et  des  troubles 

dauclrcaiatton.  HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÈRAPIE  MASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 
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seraient  d’agréables  séjours  comme  à  Bath  et  à 
Cambridge  »  (i). 

I/’établisseinent  des  bains  lui  paraît  aussi  peu 
attrayant  :  que  ce  petit  bâtiment  placé  dans  le 
quartier  bas  a  été  mal  compris  !  «  Il  a  dû  coûter  fort 
cher,  et  pour  le  même  prix  il  aurait  jdu  être  cenffois 
mieux  !  » ....  Pourquoi  n’a-t-on  pas  songé  à  mettre 
quelques  bancs  autour  de  la  source?...  et  quelle 
imprudence  de  ne  l’avoir  point  entourée  d’une  ba¬ 
lustrade,  même  après  qu’un  enfant  y  étant  tombé  on 
l’eut  retiré  une  minute  après  dépouillé  de  sa  peau  !... 
Ne  devrait-on  pas  organiser  pour  les  pauvres 
une  autre  façon  de  se  baigner  que  de  les  laisser 
s’asseoir  sur  les  degrés  en  escaliers  qui  bordent  la 
fontaine  coimne  ils  ont  coutume  de  le  faire  le  samedi 
soir  pour  se  délasser,  tandis  que  les  étrangers  et 
les  habitants  riches  se  baignent  à  domicile  dmis  des 
cuves  de  bois  ou  dans  des  baignoires,  dans  lesquelles 
on  apporte  de  l’eau  vers  cinq  ou  six  heures  du  soir, 
pour  prendre  le  bam  le  lendemain  vers  six  ou  sept 
heures. 

Un  seul  honune  dans  tout  le  pays  semble  sou¬ 
cieux  de  le  voir  se  développer.  C’est  le  doyen  d’un 
village  voisüi,  le  curé  d’Is  ;  quelques-unes  de  ses 
idées  semblent  intéressantes  à  Diderot  et  elles  sont 
en  tout  cas  très  modernes  :  ce  que  rêve  ce  novateur 
est  tout  simplement  l’érection  d’mi  de  nos  casinos 
actuels.  Déjà  il  a  acheté  la  maison  dans  laquelle  il 
voudrait  installer  «  im  cabinet  d’optique  où  l’on  se 
promènerait  dans  toutes  les  contrées  du  monde 
à  l’aide  de  verres  et  de  cartons  qui  représenteraient 
les  plus  beaux  édifices  et  les  événements  les  plus 
étonnants  que  des  verres  grossissants  montreraient 
de  leur  grandem  naturelle  »  ;  on  y  adjoindrait  une 
bibliothèque  garnie  des  meilleurs  auteurs  de  chaque 
pays,  im  salon  de  musique,  tme  salle  de  jeux,  le  tout 
pour  distraire  les  malades...  et  ceux  qui  les  accom¬ 
pagnent,  car  Pascal  ne  disait-il  pas  «  le  repos  devient 
vite  insupportable,  car  ou  l’on  pense  aux  misères 
qu’on  a  ou  à  celles  qui  vous  menacent...  » 

Hélas,  cet  inventeur  avait,  dit  Diderot,  «  mie 
■  tête  étroite  »  et  il  ne  sut  pas  faire  aboutir  ses  projets 
«pour  n’avoir  pas  tenu  ses  tâtonnements  secrets», 
aussi  ne  récolta-t-il  que  du  ridicule,  car  son  idée  ' 
«  de  vouloir  réunir  l’effet  de  l’électricité  à  celle  des 
eaux  et  de  se  livrer  à  des  séances,  de  physique  expé- 
limentale»,  parut  saugrenue  et  utopique  à  chacmi. 

Du  vie  de  Bourbomie  n’était  pas  comme  dans  cer¬ 
taines  autres  stations  bruyantes  et  élégantes,  mais 
quand  Diderot  y  vint,  il  y  rencontra  une  société 
choisie  et  toute  disposée  à  se  distraire,  «  la  souf¬ 
france  et  l’eimui  rapprochent  les  gens,  le  dernier 
venu  va  de  porte  en  porte  dire  «me  voilà»,  on  lui 
répond  «tant  pis,  pour  vous  »...  on  ne  parle  que  de 
sa  sauté...  On  peut  dire  sans  crainte  de  se  tromper, 
■d’un  malade  qui  ne  communique  pas  aux  eaux, 
qu’il  est  insociable,  la  morgue  du  rang  est  la  pre- 

(i)  Peu  après,  probablement  d’après  les  conseils  de  Diderot, 
MM.  Rouillé  et  d’Orfeuille  ont  fait  planter  dans  le  voisinage 
des  bains  la  promenade  actuelle  qui  porte  sou  nom. 


mière  maladie  dont  on  y  guérit,  mais  la  rechute 
est  sûre,  quand  on  part...  deux  malades  sont  frères  ». 

Échanger  des  propos  sanitaires  ne  pouvait  suf¬ 
fire  à  des  Parisiennes  cultivées  et  férues  de  litté¬ 
rature  comme  M'"'*  de  Meaux  et  de  Pruiievaux. 
Cette  dernière  surtout,  à  laquelle  Diderot  avait 
dédié  une  charade  que  Grimm  déclara  être  le  chef- 
d’œuvre  du  genre,  raffolait  de  ces  passe-temps  et 
s’amusait  à  Bourboiine  à  envoyer  à  ses  amis  pari¬ 
siens  des  contes  qu’elle  hnagmait. 

Pendant  les  quelques  jours  qu’il  alla  passer  à 
Langres,  Diderot  paracheva  celui  qu’elle  avait 
intitulé  «  Des  deux  amis  de  Bourbonne  »  et  la  jeune 
malade  fut  ravie  que  le  correspondant  anonyme 
auquel  elle  l’adressa  et  qu’elle  apiDelait  «  petit 
frère»  ne  s’aperçoive  pas  de  la  collaboration, 
«  d’autant  plus  qu’il  se  piquait  de  reconnaître  entre 
mille  une  ligne  de  l’Iîncyclopédiste  ». 

Én  arrivant  à  Bourbomie,  Diderot  ne  comptait 
fréquenter  que  les  amies  qu’il  venait  retrouver,  sou 
ancien  condisciple  M.  de  SorUères  et  sa  femme, 
intimes  de  la  famille  Volland,  et  le  prévôt  de  la 
maréchaussée  M.  Maillardet.  Cela  ne  lui  fut  pas  pos¬ 
sible  ;  on  se  l’arrachait.  Il  eut  d’abord  à  supporter 
l’intmiité  de  M.  de  Foissy  écuyer  du  duc  de  Char¬ 
tres  et  de  son  voisin  M.  de  Jarrières  qui  s’étaient 
faits  les  sigisbées  de  ces  dames,  et  chaque  jour 
réunissait  chez  l’un  bu  chez  l’autre  tous  les  membres 
d’mie  petite  coterie,  composée  de  l’abbé  de  la  Roche¬ 
foucauld  qui  était  venu  accompagner  sa  sœur 
Mme  de  Pers,  toujours  entourée  d’un  nombreux,  cor¬ 
tège  et  flanquée  de  son  smge  boiteux  qu’elle  ne 
manquait  pas  de  baigner  avec  elle,  coimne  faisait 
Mme  de  Nocé  pour  son  chien  ;  les  eaux  étaient 
recomiues  merveilleuses  pour  guérir  les  anhnaux, 
depuis  qu’on  avait  vu  un  cheval,  qui  souffrait  de 
rhumatismes,  présenter  lui-même  son  épaule  malade 
au  jet  de  la  douche  et  refuser  énergiquement  de 
laisser  traiter  aucune  autre  partie  de  son  corps. 

Des  gaillardes  répliques  de  la  présidente  de 
Gasq  scandalisaient,  tout  en  amusant  beaucoup, 
quand  on  ne  «  potinait  »  pas  sur  les  bontés  de  l’abbesse 
de  Troye  pour  son  jeune  amnônier  de  vmgt-sept 
ans...  On  plaisantait  Diderot  sur  son  flirt  avec 
Mme  Rouillé,  fenune  de  l’intendant  de  la  province 
dont  il  admirait  beaucoup  l’intelligente  et  active 
charité,  on  se  communiquait  les  nouvelles  des 
absents,  en  coiiunentant  avec  la  bienveillance 
coutumière  leurs  faits  et  gestes  :  Helvetius  ayant 
écrit  à  M™®  de  Nocé  combien  il  était  haï  dans  sa 
terre  de  Noré  près  de  Mortagne  pour  faire  garder 
sa  chasse  par  vingt-quatre  gardes  en  armes,  quand 
son  prédécesseur  n’en  employait  que  deux,  eut  à 
subir  pas  mal  d’épigraimnes  qui  permirent  à  Dide¬ 
rot  de  rappeler  combien  Mme  Geoffrin  était  mieux 
mspirée  en  termmant  un  procès  par  ces  mots  :  «  Ils 
veulent  de  l’argent?  qu’on  leur  en  doime  I  Quel 
meilleur  usage  puis-je  faire  du  mien  que  d’assurer 
mon  repos...  »  et  ces  papotages  amusaient  beaucoup 
le  philosophe  qui  voyait  journellement  employer 
là  «  ces  f...  balances  dans  lesquelles  nos  actions  sont 
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GLYCÉROPHOSPHATE 
ROBIN 


CpiVI  PRIM  É 
INJECTABLE 


GLYCEROPHOSPHATES  DE  CHAUX  ET  DE  SOUDE 

Le  Seul  Phosphate  assimilatiie  ne  fatiguant  pas  l’Estomac 
ADMIS  DANS  lés  HOPITAUX  dê  PARIS 

Infaillible  contre: 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS 
CROISSANCE  CHEZ  LES  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE 
SURMENAGE  INTELLECTUEL,  .t,. 

Très  agréable  à  prendre  dans  un  peu  d’eau  ou  de  lait. 

Pour  les  diabétiques,  se  prépare  sous  forme  de  comprimés. 


Gros  :  13,  RVB  DB  FOXSST,  FARX8.  —  DÉTAIL  :  Principales  Pharmacies. 


PEPTONATLdeFER  ROBIN 


Découvert  par  Tauteur  en  1881 

Admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  et  de  Bruxelles, 


GFXJÊIRIT: 


ANÉMIE,  CHLOROSE 
DEBILITE 

^  fatigue  pas  Testomac,  ne  noircit  pas  les  dents. 

11  est  entièrement  assimilable. 

Dose.  —  5  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau,  de  vin  ou  de 
:  commencer  par  5  gouttes  et  augmenter  progressivement  de 

2  gouttes  par  jour  suivant  les  cas. 

^  PEPTO-ÈLIXIR  ou  de  VIN,  le  Peptonate  de 

Fer  est  à  la  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très 
agréable.  _ 


N  Gros  :  13,  RXTS:  DB  POISSY,  FARIS. 


-  DÉTAIL  :  Principales  Pharmaâxs. 
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de  plumes  et  celles  du  voisin  de  plomb»...  et  où  «  ou 
est  examiné  après  avoir  examiné  les  autres,  ce  qui 
n’est  que  justice  car  on  est  ainsi  défrayé  avec  l’avan¬ 
tage  d’un  contre  cent».  On  sait  que  jamais  il  ne  se 
fâchait  des  critiques  ou  des  moqueries  faites  sur  lui, 
et  combien  la  mordante  et  spirituelle  satire  que 
Garat  avait  fait  paraître  sur  lui  dans  le  Mercure 
l’avait  diverti. 

Lorsqu’il  était  las  de  ces  conversations  frivoles, 
il  allait  rejoindre  l’abbé  Bondot,  de  la  Bibliothèque 
Royale,  qui  venait  d’arriver  dans  le  plus  piteux  état 
cachant  sous  un  gant  immuable  l’affreux  état  où 
«l’excès  des  femmes,  de  la  table  et  de  l’étude», 
avait  mis  sa  main. 

Diderot  prenait  près  de  l’abbé  mie  belle  leçon  de 
stoïcisme,  car  celui-ci  n’avait  rien  perdu  de  sa 
gaieté,  et  rassérénait  le  philosophe,  navré  de  voir  en 
quel  état  «Vénus,  Cornus  et  Bacchus  mettaient 
leurs  meilleurs  serviteurs»  en  lui  récitant  les  johs 
vers  de  l’abbé  Magenot  qui,  privé  lui  aussi  de  l’usage 
de  sa  mam  droite,  trouvait  encore  le  moyen  d’écrire 
de  temps  à  autre  : 

Revenezsous  mes  doigls,  iustrum;nl  que  j’adore, 

Plume  que  je  tirai  des  ailes  de  l’amour. 

Trop  heureux  si  ce  dieu  daignait  sourire  encore, 

Comme  il  sourit  au  premier  jour. 

Si  Diderot  consignait  tous  ces  menus  incidents 
dans  ses  lettres  et  s’il  en  fit  un  tableautin  vivant, 
comme  tout  ce  qu’il  écrivait,  il  est  presque  superflu 
d’ajouter  qu’il  les  assaisonnait  de  constatations 
archéologiques,  sociologiques  et  autres  et  que  la 
notice  qu’il  intitula:  «Voyage  à  Bourbonne», 
pourrait  être  un  long  article  de  l’Dncyclopédie. 

Tout  lui  est  matière  à  observations  et  à  déduc¬ 
tions  :  ne  faut-il  pas  qu’il  soit  prêt  à  répondre  à 
tous  les  questionneurs  et  la  seule  chose  qui  ait  paru 
intéressante  à  La  Condamine  ayant  été  le  prix  des 
eaux,  il  notera  que  «  une  bouteille  d’eaux  de  deux 
livres  coûte  lo  sous,  im  bain  dans  le  quartier  d’en 
bas,  losous,  et  i6  dans  celui  d’en  haut,  sans  oublier 
•que  le  salaire  du  doucheur  est  de  15  sous.  La  vie 
est  d’aülemrs  chère  à  Bourbonne,  «  les  médecins  et  les 
habitants  regardent  les  baigneurs  coimne  les  Israé¬ 
lites  considéraient  la  manne  et  les  cailles  dans  le 
désert»...  Comment  en  pourrait-il  être  différemment? 
«  Il  y  a  500  feux  et  3000  malades  qui  dépensent  là 
aimuellement  50  000  écus  dont  les  deux  tiers  sortent 
du  finage»...  et  ne  faut-il  pas  que  les  distributeurs 
d’eau  qui  sous-loueiit  2  400  francs  aux  fermiers 
qui  en  paient  eux  1500  y  retrouvent  leur  coinpte... 
car  il  est  loin  ce  xvi“  siècle  où  la  redevance  seigneu¬ 
riale  n’était  que  de...  six  livres 

Il  se  documente  sur  toutes  choses  auprès  des  méde¬ 
cins  de  l’endroit  ;  celui  qu’il  consulte  le  plus  volon¬ 
tiers  est  le  D'  Juvet,  «  homme  expérimenté,  un  peu 
sourd  et  fort  distrait,  »  mais  le  Dr  Chevalier,  «  qui  a 
fait  toutes  ses  études  à  Paris,  est  fort  instruit»... 
Diderot  n’a  pas  oubhé  que  son  premier  travail  lit¬ 
téraire  lut  la  traduction  du  dictiomiaire  de  méde¬ 
cine  de  Rob.  J  aines,  et  qu’il  aura  à  répondre  aux  mul¬ 
tiples  questions  du  D^  Roux  et  de  d’Holbach,  aussi 


cherche-t-il  à  se  rendre  compte  de  l’efficacité  réelle  de 
ces  eaux  qui  guérissent  on  tuent  suivant  la  façon 
dont  elles  sont  employées. 

vSon  père  fut  radicalement  guéri  en  quinze  jours, 
à  Bourbonne,  d’une  perte  totale  de  la  mémoire, 
quoique  pendant  cette  cure  il  n’ait  tenu  aucun 
-compte  des  prescriptions  médicales  et  ne  se  soit 
soigné  qu’  «  à  la  Montaigne  »,  c’est-à-dire  à  sa  fan¬ 
taisie...  La  chose  lui  ayant  réussi,  il  revint  mie  autre 
fois,  refusa  d’entendre  le  D'  Juvet  qui  lui  affirmait 
que  les  eaux  étaient  mauvaises  pour  son  cas...  il 
mourut  quinze  jours  après  son  retour  à  LangresP... 

Pourquoi  les  eaux  «veillées»,  sont-elles  salu¬ 
taires,  et  les  eaux  «  assoupies  »  (suivies  de  sommeil) 
nocives?  «Quelle  est  la  cause  de  cet  effet?  Nature 
veut-elle  tuer  ou  guérir?  Nature  ne  veut  rien,  elle 
indique  un  remède  salutaire...  elle  pousse  ensuite 
au  sommeil  léthifère...  et  puis  coimne  dirait  Rabe 
lais  «croyons  à  la  Providence  et  buvez  frais»... 

«  Pourquoi  les  médecins  ordonnent-ils  des  interrup¬ 
tions  de  vingt  à  trente  jours  pendant  la  cure? 
disant  que  plus  les  repos  sont  longs  plus  les  traite¬ 
ments  seront  salutaires...  Est-ce  l’intérêt  du  malade 
qui  les  guide  ou  la  pauvreté  du  heu?...  il  faut  se 
méfier  d’mi  aphorisme  d’accord  si  lié  avec  l’intérêt 
de  ceux  qui  le  proposent,  car  la  durée  normale  d’mie 
saison  est  de  vingt-sept  jours  eu  général...  » 

Et  d'abord  que  sont  ces  eaux  que  le  D^  Juvet 
jirétend  qu’on  ne  peut  boire  impunément,  mais  dans 
lesquelles,  selon  lui,  on  peut  se  baigner  comme  dans 
de  l’eau  pure?,..  D’où  viennent-elles,  ces  eaux 
mystérieuses?  «sont-ce  des  eaux  courantes  ordi¬ 
naires  qui  sont  conduites  dans  leurs  cours  sur  de 
grands  amas  de  substances  pyriteuses,  ou  sur 
d’énormes  débris  de  volcans  où  elles  excitent  la  cha¬ 
leur  qu’elles  prennent  et  conservent  en  entraînant 
avec  elles  une  partie  des  matières  qu’elles  ont 
dissoutes?...  Diderot  ignore  le  spectrographe...  mais 
quelle  merveilleuse  intuition  de  ce  qui  sera  connu 
ma  jour  et  de  ce  qui  doit  être  cherché  !... 

«  Qui  sait  de  quelle  profondeur  de  la  terre  viemaent 
ces  eaux  de  Bourbonne?  à  quelle  profondeur  elles 
se  sont  échauffées?  à  quelle  distance  nous  sommes 
de  leur  foyer,  ce  qu’elles  ont  donné,  ce  qu’elles 
donneront...  quelles  qualités  elles  ont  perdues... 
et  quelles  qualités  elles  ont  gagnées  ?...» 

Il  semble  porté  à  croire  que  «  partout  où  il  y  a 
des  eaux  thermales,  on  trouve  des  carrières  de  gypse 
dont  les  meilleurs  chhnistes  attribuent  la  formation 
à  l’acide  vitriolique,  séparé  de  substances  P3’ri- 
teuses  décomposées  et  absorbé  des  couches  cal¬ 
caires  qui  se  sont  trouvées  au-dessous.  » 

Et  voilà  qu’il  hnagine  ce  que  Buffon  dira  huit 
ans  plus  tard  dans  les  Époques  de  la  nature  :...  «  Com¬ 
bien  de  vicissitudes  dans  l’espace  qui  s’étend  au- 
dessus  de  nos  têtes.  Combien  d’autres  dans  les 
entrailles  de  la  terre...  Les  mers  et  les  populations 
marchent.  Un  jour,  il  y  aura  des  balehies  où  croissent 
nos  moissons,  des  déserts  où  la  race  humaine  four¬ 
mille.  Les  volcans  semblent  communiquer  de  l’un 
à  l’autre  pôle.  Lorsque  l’uu  mugit  en  Islande  mi 
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SntO-ENTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES.  Troubles  Dyspeptlpes  le  &  rEuIaoce 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


SiroDieTrouette-Perret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  oix  après  oiiaciue  tétée  ou  toitoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Ferret  â  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dÿspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  ^ 


©  La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
/  qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


^  Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■n 


Hslailleseei  EstomacMestittsÆttfantsMuîtes 

I  SIROP deTROUETTE-PERRETà  la"PAPAINE”| 

I  1  GuiJIerée  à  soupe  à  chaque  repas .  4  fr.  le  Flacon.  | 

ELIXIRdeTROUETTE”PERRETàla**PAPAÏNE” 

1  verre  à  liqueur  à  chaque  repas .  5  fr.  le  Flacon. 

Cachets  deTROUETTE-PERRETâla"PAPAlNE” 

1  i  2  cachets  à  chaque  repas .  4  fr.  la  Botte. 

OOMPRiMËSdeTROUETTE-PERRETàla  “PAPAÏNE” 

2  à  8  oomprimés  à  chaque  repas .  3  fr.  le  Flacon. 

El  TROUETTE ,  IS,  ROt  dtS  iDlltllblCS-lDdllStrlGlS,  Flfll-Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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autre  se  tait  en  Sicile,  ou  parle  dans  les  Cordillères. 
I,es  entrailles  de  la  terre  sont  fouillées  eu  cavités 
immenses  où  des  masses  énormes  d’eaux  vont  ou 
iront  s’engloutir.  I,e  feu  a  creusé  des  réservoirs  à 
l’eau,  ces  réservoirs  un  temps  vides,  un  autre  temps 
remplis  en  sont  à  découvert  comme  nos  lacs  ou 
attendent  que  la  croûte  qui  les  couvre  se  fende, 
se  brise  et  les  montre.  I<e3  extrémités  de  nos  demeures 
s’affaissent,  l’équateur  s’élève  par  une  force  qui  va 
toujours  croissant.  Ce  que  nous  appelons  notre  globe 
tend  sans  cesse  à  ne  former  qu’un  mince  et  vaste 
plan.  Peut-être  qu’avant  d’avoir  pris  cette  forme, 
il  ira  se  précipiter  dans  le  fen  qui  l’éclaire  à  la  suite 
de  Mercure,  de  Mars  ou  de  Vénus.  Qui  sait  si  Mer- 
cixre  sera  la  première  proie  qu’il  aura  dévorée... 
Que  diront  nos  neveux,  lorsqu’ils  verront  la  planète 
de  Mercure  se  perdre  dans  un  gouffre  enflammé? 
Pourront-ils  s’empêcher  d’y  prévoir  leur  sort  à 
venir?  si  au  milieu  de  leur  terrem-,  ils  ont  le  courage 
d’agrandir  leurs  idées,  ils  prononceront  que  toutes 
les  parties  du  grand  tout  s’efforcent  à  s’approcher 
et  qu’il  est  un  instant  où  il  n’y  aura  qu’une  niasse 
générale  et  commune...» 

Avec  la  mobilité  d’mipressions  qui  le  caracté¬ 
rise,  après  ces  échappées  spéculatives,  métaphy¬ 
siques  et  lyriques,  il  revient  aux  questions  pra¬ 
tiques  et  demande  aux  médecins  pourquoi  ils 
n’ordonuent  lias  de  bains  de  vapem  de  cette  eau 
bouillante?...  «Ils donnent  des  vertiges  et  ne  procu¬ 
rent  aucmi  soulagement...»  Qu’en  sait-on?  On  a 
essayé?  quand  cela?  Il  y  a  quinze  ou  vmgt  ans...» 
Et  voilà  l’honune  de  demain,  le  renverseur  d’idées 
préconçues,  de  systèmes  irraisonnés,  de  préjugés, 
qui  s’insurge  et  qui  s’écrie  :  «  Qui  sait  si  la  nature  des 
eaux  n’a  pas  changé  depuis?,  si  les  vapeurs  seraient 
encore  infructueuses?  si  les  tentatives  ont  été  bien 
faites?  Rien  n’est  plus  difficile  qu’une  observation, 
ime  expérience  dont  on  puisse  conclure  quelque 
.  chose.  On  ignore  le  nombre  d’essais  nécessaires  pour 
en  constater  la  généralité  et  la  constance.  I^e  phé¬ 
nomène  qui  a  lieu  dans  mi  instant  n’a  pas  lieu  dans 
l’instant  qui  suit...  » 

Que  cherche-t-on?  Qu’essaie-t-on?  rien  !  «  On  ne 
s’est  pas  occupé  de  coimaître  la  nature  de  cette 
transpiration  occasionnée  par  le  bain,  condensée 
sous  la  forme  de  glaires  ou  de  blanc  d’œuf  léger... 
persoime  n’a  songé  à  les  examiner  de  près,  afin  de 
savoir  si  elles  varient  suivant  la  nature  des  malades 
ou  des  maladies...»  et  il  affirme  que  mieux  connues, 
elles  seraient  de  précieux  adjuvants  aux  diagnostics 
des  médecins... 

Quand  on  a  fait  l’analyse  des  eaux,  on  pense  que 
tout  a  été  dit,  et  à  ce  point  de  vue  Diderot  pense 
qu’on  peut  être  édifié,  car  celles  de  deux  chimistes 
également  compétents  se  sont  trouvées  absolmnent 
conformes.  Selon  eux,  et  après  qu’ils  eurent  pris 
la  précaution  de  ne  se  servir  que  de  vaisseaux  de 
verre,  car  ceux  eu  terre  on  en  plomb  se  laissent 
attaquer  et  empêchent  l’exactitude  des  résultats, 
on  a  trouvé  qu’mi  litre  d’eau  révélait  la  présence  de 


63  grains  de  sel  marin  à  base  alcaline,  4  grains  trois 
quarts  de  sélénite,  2  grains  de  terre  absorbante, 
nul  vestige  de  fer,  si  ce  n’est  dans  les  boues.  Ce  fer 
peut  provenir  de  végétaux  pourris,  point  de  sel  de 
Glauber,  pas  plus  de  sel  marin  à  base  terreuse. 
Renfermées  dans  des  vases  clos  hermétiquement, 
elles  se  gardent  inaltérées,  mais  exposées  à  l’air  libre, 
elles  se  imtréfient  et  exhalent  l'odeur  d’œufs  pour¬ 
ris  (i)». 

Que  d’avis  différents,  que  d’observations  nouvelles! 
que  de  contradictions  I  qui  croire? 

Diderot  affirme  qu’on  peut  avoir  confiance  dans 
les  assertions  de  sa  sœur  :  celle-ci  atteste  que  le 
gobelet  d’argent  dans  lequel  elle  fait  réchauffer  au 
baîn-marie  l’eau  qu’elle  a  emportée  de  Bourbonne 
se  noircit,  et  M.  Chevallier,  chirurgien  de  valeur, 
prétend  au  contraire  qu’mie  cuiller  d’argent,  pas 
plus  qu’un  nouet  de  litharge  ou  de  céruse,  ne  se 
ternit  lorsqu’on  y  plonge  l’mr  ou  l’autre...  Alors?... 
D’mi  autre  côté  «  la  boue  des  bains  noircit  l’argent 
et  la  céruse,  mais  sans  présenter  aucim  caractère 
sulfureux.  Cette  boue  est  un  mélange  de  sable  fin 
ferrugineux  et  de  débris  végétaux;  séchée,  l’airnant 
la  met  en  mouvement.  De  fer  y  est  si  sensible  que 
l’acide  vitriolique  ou  nitreux  en  dissout  une  assez 
grande  quantité,  ainsi  que  d’une  terre  absorbante 
qui  y  abonde...»  Ce  qu’il  trouve  de  plus  surprenant 
c’est  que  «souvent  ces  eaux  exilaient  mie  forte 
odeur  de  soufre  sans  qu’on  en  puisse  obtenir  un 
atonie.  Ce  gaz  subtil  comme  beaucoup  d’autres 
s’échappe  même  à  travers  le  verre...  Da  lumière  est 
sensible  à  la  vue,  le  gaz  à  l'odorat  :  tous  deux  sont 
incoercibles.  Combien  d’agents  ignorés  dans  la 
nature,  combien  de  causes  de  phénomènes  sensibles 
qui  n’ont  pas  même  de  rapport  avec  nos  sens.  Autre 
animal,  autre  cliimie,  autre  physique,  ce  que  l’mi 
écrirait  ne  serait  pas  même  intelligible  pour  l’autre... 
et  puis  soyez  donc  dogmatiques  !...  » 

Ne  semble-t-il  pas  avoir  eu  déjà,  il  y  a  presque 
cent  cinquante  ans,  conscience  de  la  radioactivité 
des  eaux,  de  leur  «  vie»,  au  sortir  du  griffon  et  toute 
la  théorie  contemporaüie  «  des  émanations  »,  n’est- 
elle  pas  en  germe  dans  les  préoccupations  de  Diderot 
qui  n’était  pas  un  spécialiste?... 

Il  a  beaucoup  parlé  de  toutes  ces  choses  avec 
M.  Venel,  mi  professeur  de  Montpellier  qui  a  sou¬ 
vent  fait  l’analyse  des  eaux  médicales  du  royaume 

(i)  Il  nous  a  semblé  intéressant  de  rappeler  ici  l'analyse  qui 
fut  faite  de  ces  eaux  en  lyiopar  M.  Geffroy  pour  l’Académie  des 
Sciences.  «  Cette  eau  est  très  claire,  écrivait  celui-ci,  elle  n'a 
pas  manvais  goût,  mais  est  fort  salée  et  a  au  fond  un  limon 
fort  noir  et  qui  sent  très  mauvais,  bes  bords  du  bassin  sont 
jaunâtres  et  ce  qui  y  est  attaché  y  tient  peu  et  a  ime  plate 
odeur  de  soufre,  b’ eau  est  si  cliaude  qu’on  n’y  pourrait  tenir 
longtemps  la  main  sans  se  brûler,  on  y  peut  i»luuier  une  volaille 
et  y  cuire  imparfaitement  des  œufs,  cependant  on  en  boit 
sans  se  brûler.  Ou  voit  le  matin  des  Iris  sur  la  surface  de  l’eau. 
Elle  rougit  très  peu  avec  la  solution  de  tournesol  et  ne  fait  rien 
avec  le  sublimé  corrosif,  avec  la  noix  de  galle,  l’eau  de  chaux 
et  la  couperose  verte.  Mêlée  avec  le  sel  de  tartre,  elle  fait  uii 
coagulum...  » 
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par  ordre  du  gouverneineiit.  «  C’est  un  lioiiiine  de 
rare  mérite,  mais  plus  grand  amateur  des  aises  de 
la  vie.. .  Il  travailla  dix  ans  à  ces  recherclies  ;  on  cessa 
de  le  payer,  il  cessa  les  travaux.  Il  n’avait  pas  le 
grain  d’enthousiasme  et  d’amour  du  genre  humain 
nécessaire  pour  continuer  et  tous  ses  fragments 
d’ouvrages  sont  devenus  la  pâture  des  rats...  peu  lui 
importe,  il  boit,  il  mange,  il  dort...  Saris  l’amour  de 
ses  semblables,  sans  la  folie  sublhne  d’en  être  estimé, 
sans  le  respect  de  la  postérité,  sans  la  belle  chimère 
de  vivre  après  la  mort,  on  ne  fait  rien.  L’on  dit  avec 
Piron  ; 

Bien  fou  qui  se  propose 
De  rien  venu,  s’en  retouniant  à  rien, 

D’être  en  passant  ici-bas  quelque  cliosc. 

Ne  semble-t-il  pas  souhaiter  déjà  la  création  du 
moderne  Institut  d’hydrologie  en  écrivant  :  «  Com¬ 
bien  mi  homme  éclairé  sous  la  direction  duquel 
seraient  ces  bains  et  les  autres  du  royaume  y  ten¬ 
terait  d’expériences  1  On  fait  à  l’imitation  de  la 
nature  des  bains  purement  artificiels.  Combien 
l’art  et  la  nature  combinés  n’en  fourniraient-ils  pas 
par  l’intennède  des  sels  mêlés  aux  eaux  et  par  la 
variété  de  plantes  qu’on  y  ferait  pourrir.  Combien 
de  qualités  diverses  ne  pourrait-on  pas  donner 
aux  boues,  mais  il  faudrait  que  l’art  cédât  à  la 
nature  tout  l’honneur  des  guérisons.  Les  bains 
seraient  décriés  si  on  venait  à  soupçonner  que 
l’industrie  des  hommes  est  pour  quelque  chose  dans 
leur  effet...  On  croirait  ne  quitter  un  médecin  que 
pour  en  aller  chercher  un  plus  éloigné.  O  hommes  ! 
ô  race  bizarre  !  » 

...  Et  après  ces  conversations  scientifiques  et  spé¬ 
culatives,  il  revenait,  causeur  étincelant,  égayer 
les  soupers  de  ses  belles  amies  en  leur  racontant 
comment  les  cochons  de  la  Neuvelle  avaient  décou¬ 
vert  la  source  guérisseuse  qui  les  réunissait,  et 
Ijrisd’un  accès  de  reconnaissance  envers  ces  ani¬ 
maux  si  bafoués,  auxquels  déjà  sa  gourmandise 
était  redevable  des  poulardes  truffées  qu’il  dégus¬ 
tait  chez  le  Baron  d’Holluch,  il  déclamait  : 

Aux  bons  cochons,  je  porle  révérence 
Connue  à  des  gens  de  bien  irar  qui  le  ciel  voulut 
Due  nous  eussions  un  jour  et  plaisir  et  salut  ? 

Et  la  soirée  se  terminait  par  quelque  partie  de 
tric-trac  faite  avec  cet  amusant  curé  de  Ravemies- 
Fontaine  que  ^I"”-'  de  Prunevaux  dépeint  si  gen¬ 
timent.  Il  avait  l’habitude  de  battre  le  philosophe  à 
plate  couture,  puis  de  se  moquer  de  lui  ;  il  lui  avait 
un  jour  gagné  un  Quintilien  aïKjuel  Diderot  tenait 
beaucoup.  Le  brave  curé,  très  ami  de  la  dive  bou¬ 
teille,  arrivait  souvent  un  peu  éméché,  et  Diderot 
de  se  dire,  «  il  est  ivre,  il  fera  des  écoles  dont  je  vais 


profiter  et  je  regagnerai  ainsi  sinon  mon  Quintilien 
du  moins  sa  valeur...  en  (juoi  il  se  trompait,  car  il 
perdait  neuf  francs  et  le  curé  de  lui  dire  :  «  Ilfautjjour- 
tant  convenir  que  les  philosophes  de  Paris  sont 
de  bonnes  gens,  celui-ci  voit  un  pauvre  curé  con¬ 
damné  à  s’en  retourner  à  pied  à  son  presbytère, 
cela  lui  navre  le  cœur,  il  est  aussi  honnête  que  sen¬ 
sible,  et  comme  il  n’ose  pas  offrir  au  pauvre  curé 


Diderot. 


de  l’argent,  car  le  curé  tout  prouve  qu’il  ne  le 
prendrait  pas,  il  joue  un  tric-trac  et  perd...  et  cela 
est  au  mieux...  »  Et  tout  le  monde  de  rire,  Diderot 
le  premier... 


Cent  trente  ans  ont  passé  depuis  que  celui  qu'on 
vient  de  fêter  cessa  de  travailler...  et  depuis  long¬ 
temps  elle  a  sonné  cette  heure,  que  Jean- J acques 
croyait  si  lointaine,  où  la  postérité  regarderait 
«  cette  tête  universelle  avec  rétonnement  mêlé 
d’admiration  dont  ses  contemporains  contemplaient 
celle  des  Aristote  et  des  Platon...»  IMais  les  siècles 
pourront  s’ajouter  aux  siècles  sans  que  personne 
puis.se  connaître  vraiment  le  véritable  Denis  Diderot, 
car  ce  qu’il  écrivit,  comme  l’a  dit  Jules  Janin.ne 
fut  jamais  (jue  la  lie  de  son  génie.  Ce  cpi’il  disait 
en  était  la  ileur.  J.  Loin'iîr,  (i). 

(i)  lieproiluctiim  mt.T.Iil,' sans  au.orisalion. 
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GRANDE  SOURCE  1 

■  SOURCE. 

SALÉE  1 

îi  iiiTnTr 

^J^LrCTOBY Lest  composé  de 
Ferments  Lactiques  qui  enragent  lapoiréfacticm  intestinale 

AgaR-AGAR  qui  hydrate  le  contenu  intestinal 
Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie 

Extraittotal  DES  Glandes  de  lIntestim/ 


rai/eme/^L 


wmm^ 


/  c/  /  ,  /?  ,  , 

_ '  ^  //y  IaScomprimes  au  repas 

■"  Clt^  LCl-  ou  som.  AVALER  SANS  CROOUER 

(ONSTIPATION 

Echantillons  et  Littérature:  LABORATOIRE  DE  THÉRAPIE  BIO-CHIMIQUE  60,  rue  Rennequin,  PARIS 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  Insignifiant  de  Q  fr.  25. 

Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d'un  élégant  portefeuille  facilemei 
ransporuble  dans  la  poche,  se  présentent  sous  3  modèles  : 

I*  Trousse  Index  “  ta  DosuHne  "  destinée  à  la  recherche  qualitative  de  l'Albumin 

2*  Trousse  A  "  la  Dosurtne  ”,  destinée  à  doser  l'Albumine  contenue  dans  l'Urine 
3e  Trousse  D  "La  Oosurlne  ",  destinée  A  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  1  B  francs  (Franco  S  fr.  30) 
impoules  de  reiouvellement  :  la  boite  de  10,  2  fr.  SD  (franco  2  fr.  75)  :  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr 
Remise  de  1 5  0/0  d  MM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ 


SOIGNE-TOI  TOI-MÊME 
Par  le  D' Julien  ROSHEM 

Médecin  Aide-major. 

L^s  médecins  sont  des  ânes.  Tout  bridés  et  sellés, 
ils  vont  visiter  les  insensés  qui  se  mettent  entre 
leurs...  mains. 

Si  vous  n’êtes  pas  sûr  d’êti-e  un  âne.  gentil  confrère 
qui  me  lisez,  c’est  que  vous  faites  la  sourde  oreille, 
obstinément.  On  vous  le  répète  depuis  des  siècles 
sur  tous  les  tons. 

Vous  savez  que  Caton  le  Censeiu:  recommandait 
à  son  fils  de  fuir  les  médecins.  Il  lui  légua  les  prin¬ 
cipes  médicaux  qu’il  disait  tenir  de  la  nature  elle- 
même,  et  qui  furent  toujours  ses  seuls  guides. 

Plus  près  de  nous,  le  délicieux  Montaigne  avait  de 
nos  ancêtres  dans  l’art  une  peu  flatteuse  opinion  ; 
«Mon  père,  écrivait-il,  a  vescu  soixante  et  qua¬ 
torze  ans,  mon  ayeul  soixante  neuf,  mon  bis-ayeul 
près  de  quatre  vint,  sans  avoir  goûté  aucime  sorte 
de  médecine  et  entre  eux  tout  ce  qui  n’estoit  de 
l’usage  ordinaire,  leur  tenoit  lieu  de  drogue...  Te 
dernier  des  frères,  et  de  bien  loin  le  dernier  se  soumit 
seul  à  cet  art,  et  luy  succéda  si  mal,  qu’estant  en 
apparence  de  plus  forte  complexion,  il  mourut 
pourtant  longtems  avant  les  autres  (i).»  Montaigne 
lui-même,  de  santé  délicate,  n’eut  pas  recours  aux 
médecins:  «J’ay  esté  assez  souvent  malade,  j’ay 
trouvé  sans  lèmrs  secours  mes  maladies  aussi  douces 
à  supporter,  et  aussi  courtes  que  nul  autre  et  si  je 
n’y  ay  point  mêlé  l’amertmne  de  leurs  ordonnances. 
La  santé,  je  l’ay  libre  et  entière,  sans  règle  et  sans 
autre  discipline  que  de  ma  coutume  et  de  mon  plaisir.  » 

Et  pour  nous  déconfire  plus  parfaitement  encore, 
lisez  ce  qu’il  ajoute:  «Il  est  possible  que  j’aye 
reçu  d’eux  (de  mes  ancêtres)  cette  dispatie  natmrelle 
à  la  médecine  ;  mais  s’il  n’y  eut  eu  que  cette  consi¬ 
dération,  j’eusse  taché  de  la  forcer.  Car  toutes  ces 
considérations  qui  naissent  en  nous  sans  raison  elles 
sont  vicieuses  ;  c’est  une  espèce  de  maladie  qu’il 
faut  combattre.  Il  peut  estre  que  j’avois  cette  pro¬ 
pension,  mais  je  l’ay  appuyée  et  fortifiée  par  les 
discours  qui  m’eu  ont  établi  l’opinion  que  j’en  ay. 
C’est  une  chose  précieuse  que  la  santé,  qui  mérite 
à  la  vérité  qu’on  employé,  non  le  teins  seulement, 
la  sueur,  la  peine  et  les  biens,  mais  encore  la  vie  à 
sa  poursuite.  Mais  j’ay  quelques  autres  apparences 
■qui  me  font  deffier  de  toute  cette  marchandise.  » 

Voilà  l'avis  de  Montaigne  ;  il  n’est  pas  flatteur, 
n’avais-je  pas  raison  ;  et  vous  n’ignorez  pas  que 
■d’autres  que  lui  ont  développé  d’analogues  idées, 
en  vers,  en  prose,  dans  des  romans,  au  théâtre, 
dans  des  oeuvres  philosopliiques,  didactiques,  etc. 

Le  raisonnement  est  au  fond  toujours  le  même. 
Je  le  donne  pour  ce  qu’il  vaut,  en  me  gardant  bien 
■de  le  juger,  il  serait  trop  vite  mis  en  pièces. 

L’homme  comme  les  animaux  est  doué  d’un  sûr 
instinct  qui  le  guide,  qui  lui  montre  ce  qui  est  bon 
et  ce  qm  est  mauvais,  ce  qu’il  faut  faire  ou  ne  pas 

(i)  Essais,  t.  32,  ch,  37. 


faire,  et  ainsi  le  préserve  des  maladies.  Si  cependant 
la  maladie  vient,  c’est  encore  dans  l’instinct,  capable 
d’indiquer  les  salutaires  remèdes,  que  rhomme  trouve 
son  sauveur.  Ces  remèdes  du  reste  nous  sont  offerts 
par  la  clémente  et  maternelle  nature  ;  nul  besoin  des 
chimistes,  haro  .sur  les  apothicaires  ! 

Il  s’est  trouvé  des  gens  pour  développer  ces 
théories,  pour  soutenir  cette  ophiion  par  des  argu¬ 
ments,  par  des  exemples,  i^ar  des  observations. . .  et  les 
pages  succèdent  aux  pages.  Le  xvii«  siècle  surtout 
aux  environs  de  1680  vit  ijaraître  d’iimombrables 
«  guides  de  sauté  »,  «  Médecine  à  l’usage  des  gens  du 
peuple»  «Médecine  pour  les  riches»  «Médecine 
pour  les  pauvres»  «  L’apotliicaire  dévoilé»  etc.,  etc. 
Beaucoup  de  ces  livres  sont  d’mi  médiocre  intérêt. 
Après  avoir  en  quelques  pages  de  préface  démontré 
l’inutilité  de  la  médecine,  ils  donnent  des  listes  de 
remèdes  faciles  à  composer  soi-même.  Ce  n’est  pas 
là-dessus  que  nous  voulons  nous  attarder,  on  a  tant 
•et  tant  ^jarlé  des  remèdes  de  bomie  femme  ! 


Le  Médecin  de  soi-même  ou  l’Art  de  se  conserver 
la  santé  par  l'instinct  imprimé  à  Leyde  chez  Claude 
Jordan  en  1687  est  généralement  attribué  à  Jean 
Devaux.  Il  est  différent  des  manuels  de  santé  dont 
nous  parlions  tout  à  l’heure. 

Ici,  la  place  réseiA-^ée  à  l’énumération  des  médi¬ 
caments,  le  chapitre  thérapeutique,  si  l’on  peut  dire, 
est  réduit  à  quelques  pages.  L’auteur  veut  con¬ 
vaincre  ses  lecteurs  de  l’ignorance  des  médecins, 
de  l’inutilité  de  la  médecine,  de  l’excellence  et  de  la 
puissance  de  l’instinct  chez  l’homme.  En  somme 
ce  petit  livre  peut  être  considéré  connue  un  manifeste, 
connue  xui  exposé  de  principes  ;  il  contient  la  théorie 
du  «  Soigne-toi  toi-même  »  tandis  que  les  autres  ou¬ 
vrages  que  je  citais  tout  à  l’heure  .sont  d’utiUté 
pratique,  immédiate,  terre  à  terre.  Feuilletons 
si  vous  voulez  ce  curieux  petit  traité  ;  nous  ne  per¬ 
drons  pas  notre  temps  tout  à  fait. 

L’important,  on  le  conçoit,  est  de  démontrer  que 
riiomme  est  doué  d’instinct. 

Voici  les  preuves  de  Jean  Devaux.  «  On  ne  peut 
nier  que  l’homme  dans  les  premiers  teins  de  sa  vie, 
lorsque  sa  raison  se  trouve  embarrassée  dans 
rimperfectioii  des  organes  de  son  coqis,  ne  fasse 
beaucoup  d’actions  qui  lui  sont  avantageuses,  et 
qui  ne  peuvent  partir  que  de  ce  principe,  qui  luy 
est  commim  avec  les  bêtes  (l’instmct)  puisqu’il 
n’a  pour  lors  auciui  usage  de  sa  raison.  Ainsi  mi 
enfant  se  porte  d’abord  à  sucer  la  mamelle  que  sa 
mère,  ou  sa  nourrice  lui  présente  et  en  exprime  le 
lait,  sans  penser  qu’il  a  besoin  de  cet  aliment  pour 
sa  nourriture.  C’est  par  ce  même  principe  qu’un 
enfant  tremble  et  hésite  dans  ses  premières  dé¬ 
marches,  lorsque  la  personne  qui  avoit  coutume 
de  le  conduire,  commence  de  l’abandonner  à  ses 
propres  forces  ;  et  que  pour  marcher  avec  plus  de 
sûreté,  il  s’appuye  sur  les  meubles,  et  fait  tout  le 
tour  de  la  chambre  pour  approcher  de  la  personne 
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qui  l’appelle,  au  lieu  d’aller  à  elle  directement.  » 

Mais  pourquoi  faut-il  qu’ après  ces  exemples  que  l’on 
jjeut  estimer  bien  choisis  l’auteur  nous  en  avance 
d’autres  du  goût  de  celui-ci  :  «  Combien  de  fois  ayant 
l’e.sprit  occupé  et  estant  saisis  de  froid,  venant  à 
entrer  dans  mi  lieu  où  il  y  avait  du  feu,  avons-nous 
sans  y  penser,  dressé  nos  pas  vers  ce  feu  et  profité 
de  la  chaleur,  en  pensant  toujoiu-s  à  l’affaire  dont 
nostre  esprit  estait  fortement  épris.  ■>  Peut-on  plus 
lourdement  confondre  l’instmct  purement  inné, 
avec  le  réflexe  d’habitude,  le  réflexe  acquis. 

Enfin,  Devaux  tient  pour  clairement  démontrée 
l’existence  chez  l’homme  d’un  instinct  protecteur. 
Il  nous  l’a  fait  apprécier  chez  riiomme  bien  portant  ; 
cet  instinct  se  manifeste  encore  en  annonçant  la 
maladie  prochaine,  et  en  donnant,  par  cela  même  la 
facilité  de  se  garder  et  souvent  même  de  se  pré¬ 
server.  Il  y  a  des  signes  instinctifs  des  maladies. 
Les  hommes  mal  éclairés  sur  leur  propre  nature  les 
ignorent,  et  les  laiasent  à  leur  grand  détriment  passer 
inaperçus.  Qu’ils  lisent  le  «Médecin  de  soi-même» 
et  ils  seront  renseignés  ;  remerciez-moi,  je  vais  vous 
faire  profiter  de  l'aubaine  : 

Signes  par  lesquels  l'instinct  fait  prévoir  à  chaque 
particulier  la  plus  part  de  ses  maladies. 

«  Les  marques  les  plus  ordinaires  d’une  prochaine 
maladie  sont  les  lassitudes,  rabatemeiit,  et  la  pesan¬ 
teur  de  tout  le  corps,  que  les  bonnes  gens  appellent 
courbature  saris  s’estre  fatigué  par  aucmi  violent 
exercice. 

La  jaunisse  universelle,  les  ébullitions  du  sang,  les 
érésipelles  ou  démangeaisons  à  la  peau,  la  galle  ou 
gratelle,  les  clouds  ou  furoncles  en  diverses  pairties. 

L’amaigrissement  de  tout  le  coiqrs  et  l’exténuation 
du  visage  qui  arrivent  en  peu  de  teniiJS. 

L’envie  de  dormir  presque  continuelle,  mais  prin¬ 
cipalement  après  le  repas  :  ou  au  contraire  les  insom¬ 
nies  ou  soimneils  interrompus,  par  je  ne  sçay  quelles 
inquiétudes,  songes  affreux,  terreurs  paniques. 

L’humeur  lugubre,  triste  et  inonie  qui  ne  irermet 
l’usage  d’aucun  plaisir...» 

J  ’en  passe,  il  y  en  a  cinq  pages. 

«  Les  fréquentes  douleurs  de  teste,  éblouissements, 
vertiges,  et  l’engourdissement  de  cette  même  partie 
lorsciu’on  enfonçe  son  chapeau. 

Teinture  de  jaune  ou  de  noir  aux  paupières. 

Les  pertes  du  sang  par  le  nez  ou  par  quel 
qu’autre  endroit  du  coq^s. 

Les  bailleniens  et  soupirs  involontaires... 

La  langue  pâteuse,  cliancreuse  et  chargée. 

La  puanteur  d’haleine  qui  ne  procède  pas  de  la 
corruption.-  des  dents,  ni  d’aucun  ulcère  ou  abcès  dans 
la  bouche. 

Trouver  un  goût  amer,  ou  de  cendre  aux  alimens, 
etc.,  etc.  Toutes  ces  marques  et  beaucoup  d’autres 
dont  un  chacmi  peut  avoir  fait  l’expérience,  sont 
comme  autant  de  courriers  que  notre  médecin 
intérieur  nous  dépêche...»  Pauvres  clients  du 
médecin  intérieur  que  je  vous  plains  !  Vous  deviez 
passer  votre  journée,  à  vous  palper  le  ventre,  à 


regarder  la  langue,  peut-être  à  chercher  à  flairer 
votre  haleine,  pour  être  certains  de  ne  pas  laisser 
passer  inaperçu  l’avertissement  précieux. 

Et  grâce  aux  travaux  de  Jean  Devaux  voilà  la 
médecine  inutile  :  «  c’estoit  un  phantôme  à  faire 
peur,  parce  qu’elle  estait  déguisée  sous  des  habits 
de  grec  et  de  latin.  C’estoit  une  hydre,  dont  le  Fran¬ 
çais  devoit  estre .  l’Hercule  :  car  depuis  qu’on  l’a 
vêtue  à  la  Françoise,  elle  a  montré  toute  sa  honta 


l'AGON,  Premier  midecin  de  Loui.s  XIY. 

(IV.-iprès  une  terre  cuite  du  .Musée  t'.armiv.ilet.i 

toute  son  inutilité,  et  elle  a  paru  plustot  mie  science 
de  mots  qu’mi  art  utile  à  la  santé  de  l’homme.  » 
L’auteur  déteste  les  médecins.  Peut-être  avait-il 
été  guéri  quelque  jour  par  l’un  d’eux,  et  comme 
cela  infirmait  ses  théories,  sans  doute  ne  lui  par¬ 
donnait-il  pas.  Nous  sommes  habitués  à  pareils 
procédés  de  la  part  des  malades.  Au  reste,  pour 
Devaux  je  n’en  sais  rien. 

Il  déteste  les  médecins,  et  ne  perd  pas  mie  occa¬ 
sion  de  manifester  sa  haine.  L’amusant  récit  que 
voici  lui  en  fournit  le  texte  et  démontre  en  même 
temps  que  les  remèdes  des  bonnes  gens,  remèdes 
instinctifs,  sont  beaucoup  plus  efficaces  que  ceux  des 
médecins. 

Premier  récit  qui  fait  voir  les  excès  auxquels  l’extré¬ 
mité  de  la  douleur  peut  porter  un  malade. 

«  Un  hoiimie  de  qualité,  et  fort  riche,  estait  tra¬ 
vaillé  depuis  trois  jours,  d’mie  difficulté  d’urine,  en 
Eore  qu’il  ne  la  rendoit  que  goûte  à  goûte  avec  de 
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rudes  épreintes  et  de  sensibles  douleurs,  lorsque  l’on 
envoya  lieureuseuieut  pour  luy  un  de  ses  laquais 
à  une  maison  de  campagne  qu’il  avoit  à  deux  petites 
lieues  de  Paris,  pour  des  œufs  frais,  volailles,  herbes 
et  semblables  nécessités  que  cette  métairie  fournis- 
soit  en  pareilles  rencontres.  Le  vigneron  voyant 
entrer  le  laquais  avec  moins  de  gayeté  (ju’à  l’ordi¬ 
naire,  luy  en  demanda  la  cause  et  fut  bien  surpris 
d’apprendre  que  son  maistre  estait  malade  à  l’extré¬ 
mité,  d’iuie  rétention  d’urine.  » 

Le  brave  homme  s’émeut,  consulte  sa  femme  : 
«  Ne  te  souvient-il  pas,  lui  dit-elle,  que  ton  père  estoit 
sujet  à  une  pareille  rétention  et  qu’on  le  guérissoit 
avec  de  l’oignon  pilé  infusé  dans  du  vin  blanc. 
Croy-moi,  poursuivit-elle,  va-t-en  au  logis  ;  les 
médecins  de  Paris  qui  se  disent  si  sçavans,  ne  sçavent 
peut-être  pas  un  si  bon  remède,  et  Monsieur  sera  aussi 
aise  de  recevoir  du  soulagement  par  ton  moyen 
que  par  celui  d’mi  autre.  »  l\t  voilà  notre  fermier 
parti.  Le  malade,  en  apprenant  qu’un  remède  aussi 
simple  est  capable  de  le  guérir  sur-le-champ,  le 
fait  préparer,  et  s’apprête  à  le  porter  aux  lèvres  : 
«  Néanmoins,  par  politique  (ne  trouvez-vous  pas 
cet  urinaire  bien  patient?),  il  voulut  en  remettre 
l’épreuve  après  une  consultation  qui  se  devoit  faire 
le  lendemain  pour  laquelle  cinq  ou  six  des  plus 
fameux  médecins  avoient  été  mandés...  Le  malade 
avait  une  extrême  répugnance  pour  l’opération 
que  son  médecin  avoit  annoncée,  et  désignée  sous 
le  nom  de  cathérisme,  terme  à  la  vérité  capable  de 
faire  peur,  mais'  qui  ne  signifie  autre  cliose  que  faire 
entrer  dans  la  vescie  une  sonde  courbée  et  creusée 
en  manière  de  tuyau.  Il  estoit  pourtant  prest  de  s’y 
somnettre,  en  cas  que  les  cousultans  le  jugeassent  à 
propos  pour  contenter  un  grand  nombre  de  pareils  et 
d’amis  qui  ne  l’auraient  pas  cru  bien  mort,  à  moins 
que  beaucoup  de  médecins  n’eussent  consulté  sa 
maladie  et  que  les  résultats  de  leurs  consultations 
n’eussent  été  exécutés  dans  toutes  les  formes.  » 

Bref,  le  remède  est  préparé  par  le  fermier,  et  le 
•  verre  caché  dans  la  ruelle.  La  nuit  pa.sse,  le  matin 
amène  les  graves  consultants. 

Pour  les  rendre  à  nos  yeux  plus  ridicules,  l’auteur 
nous  lès  décrit  contrefaits  ou  difformes.  Peut-être 
pensait-il  aussi  à  ce  grand  médecin  de  l’époque,  dont 
le  physûiue  est  loin  d’être  plaisant. 

Le  médecin  ordinaire  fait  1’  «  exposé  de  la  maladie  ». 
Il  est  jeune,  il  cherche  à  épater  les  confrères  :  «  Dieu 
sçait  aussi  si  le  grec  et  le  latin  furent  épargnés,  et 
les  vieux  cousultans,  quelque  répugnances  qu’ils 
ayœut  naturellement  d’applaudir  aux  jeunes  doc- 
tem's,  furent  obligés  d’avouer  qu’il  était  impossible 
de  mieux  exposer  un  fait  de  médecine  >>.  Cependant 
les  douleurs  du  malade  redoublent,  et  celui  qui  avait 
consenti  à  attendre  le  lendemain  pour  essayer  le 
remède  du  fermier,  ne  ireut  patienter  jusqu’à  la  fin 
du  discours  :  «  Il  se  tourne  vers  cet  agrégé  de  faculté 
et  s’adressant  au  jemie  médecin  qui  partait  encore  : 
—  Monsieur,  lui  dit-il,  c’est  avec  mi  regret  sensible 
que  je  vous  interromps  mais  je  suis  obligé  de  vous 
avouer  que  je  n’en  puis  plus.  Eh  !  de  grâce  !  Donnez- 


moi  quelque  soulagement  cjuand  je  seray  guéri  je 
vous  promets  de  vous  mander  encore  une  fois  pour 
parler  de  ma  maladie  tant  (ju’il  vous  plaira.  »  Le 
médecin  furieux  impose  silence  au  malade,  qui  saisit 
le  verre  de  vin  à  l’oignon  dissimulé  dans  la  ruelle 
et  d’un  trait  en  avale  le  contenu. 

Quelques  minutes  se  passent  ;  et  voici  que  par 
l’effet  miraculeux  du  remède  absorbé,  le  «  malade 
remplit  en  moin.s  de  rien  deux  pots  de  chambre  de 
son  urine.  ■>  C’est  ainsi  qu’il  fut  guéri  et  que  les 
médecins  bafoués  ne  purent  que  lui  prédire  une 
plus  grave  rechute  après  cette  guérison  obtenue 
contre  toutes  les  règles  de  l’art. 

Vous  pensez  que  l’auteur  du  Médecin  de  soi- 
même  ne  laisse  pas  échapper  l’occasion,  et  prend 
texte  de  cette  observation  bizarre  pour  accabler 
les  médecins  de  sarcasmes.  Ah!  pauvres  de  nous  I 
nous  ne  sommes  pas  seulement  ignares,  nous  .sommes 
tous  charlatans.  .Si  nous  nous  attardons  au  lit  du 
malade,  c’est  pour  faire  croire  à  notre  science  par  de 
longs  discours  ;  si  notre  visite  est  courte  c’est  pour 
donner  à  penser  qu’une  clientèle  nombreuse  se  dis¬ 
pute  nos  instants.  Ainsi  se  succèdent  de  nos  actes  les 
plus  ordinaires  les  interprétations  malintentionnées. 

Il  y  a  dans  le  livre  de  Jean  Devaux  quelques  pages 
de  médecine  proprement  dite  ;  et  nous  avons  déjà 
vu  les  signes  instinctifs  des  maladies.  Les  théories 
médicales  de  Devaux  sont  simples,  c’est  leur  carac¬ 
tère  essentiel,  et  j'ajoute  leur  seul  mérite.  Je  vous 
assure  que  je  les  juge  avec  l’impartialité  que  je 
m’efforce  d’apporter  toujours  dans  ma  tâche  d’his¬ 
torien,  et  ipie  je  n’use  pas  de  représailles  ;  les  méde¬ 
cins  savants  et  honnêtes  — ■  presque  tous  —  n’ont 
pas  be.soin  d’être  défendus.  Quelques  mots  seule¬ 
ment  de  ces  théories  médicales. 

Les  causes  des  maladies  sont  quatre  exactement  : 
le  chagrin  et  la  débauche,  causes  éloignées  ;  la  quan¬ 
tité  du  sang  et  sa  mauvaise  qualité,  causes  prochaines. 

Le  siège  des  maladies,  lui,  est  unique,  c’est  le 
«côlon».  Je  cite  seulement  l’un  des  arguments  de 
l’auteur  ;  il  vous  donnera  une  idée  juste  de  ce  que 
peuvent  être  les  autres  :  «  Qui  est-ce  qui  ayant  veu 
des  malades  n’a  pas  remarqué  que  presque  tous  ceux 
qui  sont  disposés  à  tomber  dans  de  grandes  mala¬ 
dies  se  plaignent  de  douleurs  à  l’estomac  et  aux 
reins,  qui  sont  justement  les  lieux  où  passe  cet 
intestin.  » 

La  thérapeutique,  la  diététique,  l’hygiène  sont 
simples  elles  aussi  :  gardez-vous  des  chagrins,  man¬ 
gez  sans  excès,  buvez  modérément. 

Si  vous  avez  une  quantité  de  sang  trop  considé¬ 
rable,  faites  vous  saigner. 

Mais  surtout  évitez  le  séjour  des  aUmeiits  dans  le 
côlon.  Expulsez-les  par  les  clystères,  les  purges,  la 
saignée  (?)  et  la  diète. 

Si  vous  n’êtes  pas  capable  avec  d’aussi  bons  prin¬ 
cipes,  de  recoiuimtre  la  maladie  qui  vous  tounnente, 
si  vous  n’arrivez  pas  à  vous  eu  défaire  facilement 
c’est  à  désesiîérer  de  votre  intelligence  et  je  me 
demande  à  quoi  vous  êtes  bon? 

A  faire  un  médecin,  tout  au  plus. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  DÉCLARATIONS  LÉGALES 
ET  LE  SECRET  PROFESSIONNEL 

Le  législateur  qui  établit  les  rapports  juridiques  des 
personnes  entre  elles  et  qui  protège  les  particuliers  par 
les  théories  de  la  responsabilité,  dejla  complicité  et  du 
secret  professionnel,  a  aussi  et  surtout  le  devoir  de  prendre 
dans  l’intérêt  général  des  mesures  destinées  à  assurer  la 
santé  publique. 

C’est  pourquoi  la  loi  oblige  dans  certains  cas  le  médecin 
à  faire  à  l'administration  compétente  des  déclarations, 
soit  de  maladie,  soit  de  naissance,  soit  de  mort. 

Le  code  civil  dans  ses  articles  55  et  56  oblige  «  les 
docteurs  en  médecine  ou  eu  chirurgie,  les  sages-femmes, 
officiers  de  santé  ou  toutes  autres  personnes  qui  auront 
assisté  à  l’accouchement»,  à  déclarer  la  naissance  de 
l’enfant  à  défaut  du  père,  dans  les  trois  jours  de  l’accou¬ 
chement.  » 

Une  sanction  est  prévue  à  l’article  346  du  Code  pénal. 
Il  y  a  infraction  à  cette  prescription,  par  le  seul  fait  de 
l’omission,  sans  qu’il  soit  besoin  d’établir  contre  le  pré¬ 
venu  une  intention  frauduleuse.  Cependant,  cette  obliga¬ 
tion  est  stricte  et  restreinte  :  ce  qu’on  exige  c’est  la 
déclaration  de  naissance  et  rien  de  plus,  et  par  conséquent 
on  ne  saurait  faire  grief  au  médecin  ou  à  la  sage-femme, 
d’avoir  refusé  de  livrer  le  nom  de  la  mère,  ou  de  nais¬ 
sances  illégitimes,  qu’ils  ont  connu  dans  l’exercice  de 
leur  profession,  r’est-à-dire  sous  le  sceau  du  .secret. 

On  a  encore  jugé  que  le  médecin  pouvait  refuser  de 
faire  connaître  la  maison  dans  laquelle  l’accouchement  a 
eu  lieu  (juin,  30  décembre  1875,  Case-tic  tribunaux, 
31  décembre  1S75,  Cassation  1'^'’  août  1845.  Dalloz  1845- 

1-303)- 

Si  l’enfant  meurt  avant  d’être  déclaré,  ou  s’il  est  mort- 
né,  la  déclaration  de  l’accouchement  est  néanmoins 
obligatoire  ;  mais  cette  prescription  de  la  loi  ne  peut 
s’étendre  au  foetus  informe  qui  n’est  pas  viable  et  la  dé¬ 
claration  ne  s’impose  que  pour  les  enfants  venus  au 
monde  après  six  mois  de  gestation  (Toulouse,  2  décem¬ 
bre  1896.  Dalloz,  1897-2-2681. 

Cependant  à  l’aris  des  circulaires  du  préfet  de  la  Seine 
décident  que  le  fœtus  de  six  semaines  doit  être  présenté 
à  l’officier  de  l’état  civil  qui  doit  dresser  un  acte  de  décès 
quand  le  fœtus  a  plus  de  quatre  mois. 


La  loi  du  30  novembre  1892  oblige  les  médecins,  officiers 
de  santé  et  sages-femmes  à  déclarer  la  maladie  épidémique, 
qu’ils  diagnostiquent,  sous  peine,  d’une  amende  de  50  à 
200  francs,  prononcée  par  le  tribunal  correctionnel. 

Cependant  ces  sanctions  ne  sont  plus  applicables  car 
l’arrêté  du  ministre  de  l’intérieur  du  10  juin  1903,  qui 
fixe  les  conditions  dans  lesquelles  les  médecins  doivent 
opérer  la  déclaration  des  maladies  épidémiques,  n’est  pas 
pris  en  exécution  de  la  loi.de  1892,  mais  en  vertu  de  la 
loi  du  15  février  1902,  qui,  tout  en  maintenant  l’obliga¬ 
tion  de  la  déclaration  pour  les  maladies  épidémiques,,  ne 
punit  l’omission  de  cette  déclaration  que  d’une  amende 
prononcée  par  le  tribunal  dp  simple  police,  de  i  ^  5  francs 
d’amende. 

Ce  n’est  plus  un  délit,  mais  une  simple, contravention. 

Le  décret  du  10  février  1903  prévoit  certaines  maladies  à 
déclarer:  la  fièvre  typhoi’de,  le  typhus  exanthématique, 
la  variole  et  la  varioloïde,  la  scarlatine,  la  rougeole,  la 
diphtérie,  la  suette  miliaire,  le  choléra  et  les  maladies 
cholériformes,  la  peste,  la  fièvre  jaune,  la  dysenterie,  les 
infections  puerpérales  et  l’ophtalmie  des  nouveau-nés, 
lorsque  le  secret  de  l’accouchement  n’a  pas  été  réclamé, 


la  ménin.gite  cérébro-spinale  épidémique.  Après  ces 
maladies,  la  loi  de  1902  exige  la  désinfection  (article  7). 

Le  décret  envisage  aussi  la  déclaration  de  la  tubercu¬ 
lose  pulmon.aire,  la  coqueluche,  la  grippe,  la  pneumonie 
et  la  bronchopiieumonie,  l’érysipèle,  le.s.  oreillons,  la 
lèpre,  la  conjonctivite  purulente  et  l’ophtalmie  granu¬ 
leuse,  mais  dans  cette  seconde  série  de  maladies,  la 
déclaration  comme  la  désinfection  sont  facultatives,  c’est- 
à-dire  qu’elles  ne  peuvent  être  déclarées  qu’avec  l’assen¬ 
timent  du  malade  ou  de  la  famille,  car  dès  qu’il  n’y  a 
plus  nécessité  légale,  le  médecin  est  tenu  par  le  secret 
professionnel. 

Le  maire,  le  sous -préfet  ou  le  préfet  reçoivent  ces  dé¬ 
clarations,  dans  les  départements  ;  à  Paris,  c’est  la  préfec¬ 
ture  de  police,  qui  reçoit  le.s  cartes-lettres  de  déclaration 
détachées  du  carnet  à  souches  délivré  gratuitement  aux 
médecins. 

T.e  choléra,  la  fièvre  jaune  et  la  peste,  maladies  pesti¬ 
lentielles,  sont  réglementés  aussi  par  la  loi  du  3  mars  1S22 
qui  punit  de  quinze  jours  à  trois  mois  de  prison  et  à  une 
interdiction  d’un  an  à  cinq  ans,  le  médecin  qui  ne  les 
aurait  pas  déclarées.  Mais  il  faut,  pour  l’applicatioii  de 
ces  peines,  que  les  décrets,  actes  administratifs  et  autres 
relatifs  à  cette  loi  aient  été  publiés  d’abord  et  affichés 
dans  la  région,  où  elle  doit  devenir  applicable. 

Ceci  peut  rassurer  les  médecins,  si  jamais  ces  peines 
les  avaient  effrayés. 

Telles  sont  les  obligations  légales  de  divulgation  ; 
mais  il  ne  faudrait  pas  en  conclure  que  pour  les  maladies 
prévues  dans  la  loi,  le  médecin  se  trouve  délié  du  secret 
professionnel.  Ce  serait  une  erreur.  Lu  effet  la  déclaration 
est  spéciale  et  restreinte  ;  elle  n’autorise  le  médecin  à 
révéler  la  maladie  qu’il  soigne  qu’au  fonctionnaire  chargé 
de  recevoir  sa  déclaration,  mais  il  ne  s’ensuit  nullement 
qu’il  ait  par  le  fait  de  cette  déclaration  le  droit  de  dévoiler 
à  quiconque  les  secrets  qu’il  a  ainsi  été  à  même  de  connaî¬ 
tre  et  de  surprendre. 

C’est  dans  un  but  exclusif  d’hygiène  que.  la  déclaration 
des  maladies  épidémiques  est  exigée  des  médecins.  S’ils 
sont  relevés  de  l’obligation  du  secret  professionnel  à 
l’égard  de  ces  maladies,  ce  ne  peut  être  que  dans  la  me,sure 
des  déclarations  qu’ils  doivent  faire  à  l’autorité  chargée 
de  protéger  la  santé  publique.  Et  encore,  faut-il  ajouter, 
pour  être  complet,  que  ces  communications  sont  confiden¬ 
tielles  par  leur  nature  et  qu’elles  conservent  le  même 
caractère  entre  les  mains  des  représentants  de  l’autorité 
auxquels  elles  parviennent  (Cassation,  13  mars  1897, 
Dalloz  1897-1-111). 

Le  médecin  qui,  après  avoir  déclaré  la  diphtérie  au 
maire  de  la  commune  et  au  préfet,  parlerait  de  cette  ma¬ 
ladie,  des  constatations  qu’il  a  faites  et  du  traitement 
qu’il  a  prescrit  .en  se  croyant  dégagé  de  tout  secret 
professionnel,  serait  donc  punissable  et  aurait  violé 
l’article  278  du  code  pénal  qui  l’oblige  à  ne  dévoiler 
'aucun  des  secrets  connus  à  l'occasion  de  sa  profession. 

Il  en  est  de  même  pour  les  accouchements  dont  nous 
avons  vu  la  déclaration  rendue  obligatoire  par  le  Code  civil. 
I.es  actes  de  l’état  civil  sont  sans  doute  publiés  et,  sans 
doute,  chacun  peut  consulter  ces  registres  et  connaître  le 
fait  de  l’accouchement,  ce  ne  .sont  donc  pas  des  faits  secrets. 

Néanmoins  ce  n’est  pas  par  le  médecin  qu’ils  doivent 
être  connus,  car  le  secret  professionnel  serait  singulière¬ 
ment  restreint  s’il  fallait  le  réduire  aux  seuls  faits  qui  ne 
peuvent  être  connus  des  tiers  et  le  lever  pour  tous  ceux 
qu’on  peut  deviner  ou  que  les  conséquences  dévoilent  un 
.Adrien  Peytee. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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ILA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 


DesstJi  original 

PAR  K.  WAGNER 


OPOTHÉRAPIE.  —  Ah  !  vraiment,  il  grandit  trop  vite  !  [Eh  bien,  donnez-lui  du  bouillon  de  tortue. 
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TRAITEMEIT  DIÉTÉTIQUE  DES  Mlhm,  CONVALESCERTS.  VIEILLARDS 


FARINES  MALTEES  JAMMET 


KEPHIR -SALMON 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux 

Képhir  n®  1  laxatif.  —  N®  2  Alimentaire.  —  N®  3  Constipant. 

KOUMIS-SALMON 


YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domiciie  dans  Paris 

TEIiÉPflOiSlE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉLiÉPHOfiE  149-78 


BROUARDEL,  CHANTEMESSE,  et  MOSNY 

TRAITÉ  D’HYGIÈNE 

Egouts  et  Vidanges  -  Ordures  ménagères  -  Cimetières 

Par  les  D'>  CALMETTE,  IMBEAUX,  POTTEVIN 

igii.  I  vol.  gr.  in-8.  568  pages  avec  268  figures.  Broché.  ...  14  fr.  Cartonné.  ...  15  tr.  50 


CURE  DE 


DIURESE 


^SOURCE 


•OüTTI  gravelli 

ARTÉIIIO-tCLÉROSE 

IBISCOTTES: 


PENSION  DE  FAMILLE 

I  h.  i/i  de  Paris 

dans  propriété  très  conlortahle 

■er-trer-cKT-o-erer-o-eK?-  nclaii-agc  électrique,  elmuttage  central 
Situation  abritée,  pays  très  sain  et  agréable 
—  Se  recommandant  à  MM.  les  Docteurs  pour  — 

AFFECTIONS  PULMONAIRES  OU  CONVALESCENCES 
RENONCE,  à  Guainville,  par  Bueil  (Eure) 


THERMES  URBAINS 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

Neérastl7èriie  -  Morpl|ii!0[i)anie  -Dictèti(|ée- 
tlydrotlièrapie  -  Elêcirotliérépic  -Air  cl^aljd- 
Clires  de  Plon]biéres.Lljxebil,.Ctiâtel-Güyoii,Vlcl^y 
15.1{ue  Chàteaubriand  et  2.I{aeLordByrott(CttAMPS-EmÈESi 
rÉL.5J0-24-  Médecin  Direrteur;Dr L.DERECQ 


FORMJJLAIRE 

Spécialités  Pharmaceutiques 

«Par  le  Docteur  H.  GARDETTE 

1913.  Un  volume  in-iS  de  400  pages,  cartonné  . .  3  fr. 


Hll  n*'  VfFRT  “’abète,  obésité,  dyspepsie,  gastrites 
UU  U  IU.1JI  GASTRALGIES,  gastro-entérites,  ETC. 
(Légumine  26  lédallles  d'Or  at  Grands  Prix  aux  divarses  Expositions 
diastasée)  échantillons  ;  2!,  Boum  Hausamann,  Paria. 
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DIÉTÉTIQUE 


CATARRHE  CHRONIQUE 
DE  L’INTESTIN  (AVEC 

DIARRHÉE  PERSISTANTE) 

Menu  schématique 
d’après  Curt  Pariser. 

Petit  déjeuner  (7  h.  à  7  h.  1/2  : 
une  ou  deux  tasses  de  thé  léger 
(sans lait), sucré  éventuellement  avec 
de  la  saccharine.  Une  assiettée  (200  à 
250  grammes)  de  vraie  bouillie  avec 
un  peu  de  beurre  fondu.  Pain  blanc 
sans  croûte,  ou  2  à  3  toasts,  0U5  àô 
zwiebacks  pour  diabétiques,  avec 
beurre. 

Deuxième  petit  déjeuner  (10  h.  à 
10  h.  1/2)  :  une  petite  tasse  de  bouil¬ 


lon  très  léger  avec  un  œuf  tout 
entier  ;  mets  farineux  sans  sucre  ; 
environ  150  grammes  de  toast  ou 
trois  zwiebacks  pour  diabétiques 
avec  beurre  et  fromage  suisse 
râpé. 

Grand  déjeuner  (i  heure  à  i  h.  1/2)  : 
une  tasse  ou  une  assiettée  (150  cc.)  de 
potage,  crème  ou  farineux,  ou  une 
tasse  de  bouillon  léger  (au  besoin 
avec  un  œuf  entier)  ;  mets  farineux  ; 
rôti  avec  sauce  légère  (jus  de  rôti) 
ou  beurre  frais  ;  purée  de  pommes  de 
terre,  puddings  légers  ou  soufflés 
(éventuellement  sans  lait  et  sans 
sucre),  ou  certaines  cirèmes  froides 
préparées  avec  de  la  crème  fouettée 
et  du  blanc  d’œuf  et  sans  sucre  (em¬ 


ployer  une  solution  de  saccharine. 
Comme  boisson  :  thé  chaud  (sans 
lait)  ou  un  verre  et  demi  de  vin 
rouge,  d’eau,  d’eau  minérale  natu¬ 
relle. 

Goûter  (4  heures  à  4  h.  1/2)  :  thé 
(sans  lait) ,  zwieback  pour  diabétiques 

Dîner  (7  heures  à  7  h.  1/2)  : 
comme  à  midi,  mais  sans  farineux 
après  la  soupe.  Au  lieu  de  rôti  et 
pour  changer,  prescrire  du  poisson 
léger,  ou  de  la  viande  hachée 

Souper  (9  h.  1/2)  ;  uue  assiettée 
(200  c.  c.)  de  soupe  farineuse  épaisse 
(éventuellement  avec  un  œuf  entier) 
ou  un  mets  farineux.  Une  tasse  de 
thé  léger. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Pilules  antispasmodiques 

Extr‘;d;valeÿan;|““  '  ‘>^"8ram. 

Extr.  d’opium.. . .  ; .  5  ccntigrain. 

M.  pour  r  pilule.  —  Doses 
1  à  10  pilules. 

Pilules  camphrées  musquées 
Musc . .'. .  6  centigram. 


Hunter. 

Pilules  ferro-manganiques 

Conserve  de  roses .  Q.  S. 

.Sulfate  ferreux .  26 

—  manganeux .  7' 

Carb.  sodiquc  cristallisé .  35 

Sirop  simple . )  _  „ 

*Micl  blanc . i 

F.  des  pilules  de  2  décigrammes 
argentées.  Doses  :  i  à  4  pilules 
avant  chaque  repas. 

Nannon,  Burin. 
Kalffu  ;  fécule  orientale 

Farine  de  riz .  60  gr. 

Fécule  de  sagou .  48  —  - 

Salep .  32  — 

Cacao  pulvérisé .  40  — 

Féaile  de  pomme  de  terre -  88  — 

Gélatine  sôclie(grénéline)pulv.  20  — 

Sucre  blanc  pulvérisé .  240  —  „ 

Sucre  vanillé .  i  — 


Fièvre  intermittente 

Potions  : 


.Acide  sulfurique .  II  gouttes. 

Sirop  de  coings .  40  gi 

Eau  distillée . 


A  prendre  en  une  ou  deux  fois. 

Chlorhydrate  de  qui¬ 
nine  .  75  cgr.  à  I  gramme. 

Cognac .  15  —  20  — 

Eau  distillée .  100  — 

Sirop  diacode .  30  — 

A  prendre  en  deux  fois,  six  heures 
et  cinq  heures  avant  l’apparition  de 
l’accès  (Herzen). 


A  prendre  en  trois  fois,  de  deux  ei 
deux  heures  (Grasset). 


dra te  de  quinine  ..  25  à  50  cenligr. 

Pour  1  cachet  :  3  à  4  par  jour. 

Brdmhydrate  de  quinine.  1 
Extrait  alcoolique  de  (  ââi  gramme. 
,  quinquina .  1 

Pour  3  cachets  (Grasset). 

Cachets  aux  glycérophosphates. 
Glycérophosphate  de 


fer  .. 


Glycérophosphate  de  \ 

quinine .  1 

Glycérophosphate  de  ( 

chaux . 

Glycérophosphate  de  \ 
magnésie .  ] 


0.15  centigr. 


Glycérophosphate  de 

quinine .  0.25  centigr. 

Caféine .  t 

Poudre  d’ergot  de  (  ââ  o.io  — 

seigle .  ) 

Poudre  de  noix  vonii- 


ou  encore  : 
Glycérophosiihate  de 


Tartrate  ferrico- 

potassique .  0.15  

Poudre  de  cascara..  0.20  — 

Le  glycérophosphate  de  soude 
peut  être  iucoriJoré  à  des  vins  médi¬ 
camenteux.  Voici  deux  formules  qui 
ont  l’avantage  d’être  stables  : 

Solution  officinale 
de  glycéro¬ 
phosphate  de 


Teinture  de  kola  .  15  — 

Glycérine .  \ 

Sirop  d’écorce  /  .. 
d’oranges  amé-  1 


Vin  de  madère. . 


Q.  S.  p.  1/2  litre. 


Deux  cuillerées  à  soupe  par  jour 
au  repas. 

Arséniate  desoude  . .  0.15  centigr. 

Solution  officinale  de 
glycérophosphate 

desoude . .  30  grauuues. 

Sirop  d’écorce  d'oran- 

.  ges  amères .  50  — 

. .  ■  Q.  s.  p.  1/2  litre. 

,  Filtrer. 
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PLUS  WIDE 


(  Selnture  d'IooU  ,  Co-tai 


PLUS  ENERGIQUE  OüEô  |ûuate5  tbermiciue: 
PLUS  PROPRE  °  (  ?ct|5le.-ô  à  Ecl  Hont 

Cchanlitfom  i  XaUoraüirc  Boudin ,  i-i^Louli  neniliiwittwit.Tarii  _ 


islnamsés. 


intccrcle  ,  etc.  ...  PAS  La. PEAU, 

I  _  nêpôL  Général  -.Sinion  iTIfri/ecut  ,SI,i:  nicM-le-Conife .Paris. 


{Ficus  G  A  Dus  OLeum) 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE 

VIVIEN 


VIN  -  CAPSULES  ■ 


L’EXTRAIT,  P  artie  intégrante  curative 
de  l’huile  de  l'oie  de  morue,  produit  les  efFets 
thérapeutiques  de  l’huile  elle-même. 

Odeur  ei  saveur  masquées  par  le  goût 
agréable  du  vin  ou  par  l’enrobage  de  gluten 
des  capsules  ou  par  l’enrobage  de  sucre 
des  dragées. 

Parfaitement  supporté  par  les  adultes 
délicats  et  par  les  enfants  qui  le  prennent 
avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assi¬ 
milable,  que  renferme  le  Figadol,  en  fait  un 
excellent  agent  de  la  médication  iodique. 


Rue  La  Fayette,' 126,  PARIS. 


Fumer  SANS  danger  LISEzl 
ma  NOTICE  intéressante  É 
et  scientifique  ffl 

envoi  GRATUIT  i 

■  W  Y  Ooeteup  P  7^  R  7^  N  T  «f 

- *• - Li — L - L -  LONS-LE-SAUNIER 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


ÉCHO  HIÊDIC AL  DU  NORD.  -  Hérédo-syphilis.  Arriéra¬ 
tion  intellectuelle  congénitale  transformée  en 
paralysie  générale  (H.  Damaye  et  J.  JIarange,  26 
octobre  1913,  n»  43). 

Une  hérédo-syphilitiqiie[avait  fait  dans  le  très  jeune  âge, 
peut-être  même  au  cours  de  la  vie  fœtale,  une  méningo- 
encéplialite  qui  s’interrompit  pendant  plusieurs  années, 
laissant  à  l’enfant  une  intelligence  inférieure.  Puis,  vers 
l’âge  de  quinze  ans,  la  méningo-encéphalite  reprit  son 
évolution  (peut-être  sous  l’influence  de  la  puberté  ou  de 
la  tuberculose?)- L’intelligence  alors  s’affaiblit  lentement 
et  peu  à  peu  la  cachexie  s’installa.  Cette  malade,  d’arrié¬ 
rée  intellectuelle,  était  devenue  démente  paralytique. 

On  voit  dans  cette  observation  la  parenté  entre  l’encé¬ 
phalopathie  grave  de  l’enfance  et  la  paralysie  générale. 
Il  serait  difficile  d’établir  une  limite  véritable  entre  les 
deux  processus,  entre  les  deux  affections.  La  syphilis 
est,  dans  la  plupart  des  cas,  la  cause  occasionnelle  de  la 
paralysie  générale,  ou,  si  l’on  veut,  de  toutes  les  affections 
mentales  à  syndrome  physique  P.  G.  L’hérédo-syphilis 
est,  dans  nombre  de  cas  aussi,  la  cause  des  états  d’idiotie 
ou  d’imbécillité  :  Bourneville  l’a  souvent  constatée 
dans  ses  nombreuses  observations.  Raviart,  Breton, 
Petit,  Gayet  ont  obtenu  des  Wassermann  positifs  chez 
un  grand  nombre  d’idiots  et  d’imbéciles. 

REVUE  MEDICALE  DE  L'EST.  —  Cinq  cas  de  méningite 
cérébro-spinale  observés  à  l’hôpital  civil  de 
Nancy  (P.  Simon  et  Jacque’i',  15  octobre  1913,  n“  20). 
La  recherche  du  méningocoque  dans  le  rhino-pharynx 
n’a  pas  seulement  une  valeur  prophylactique  en  ce  sens 
qu’elle  permet  d’éviter  la  diffusion  de  la  maladie  par  les 
porteurs  de  germes,  mais  elle  a  aussi,  dans  certains  cas, 
une  valeur  diagnostique  au  cas  où.  l’examen  du  liquide 
céphalo-rachidien  serait  resté  négatif. 

«  De  nos  cinq  malades,  quatre  ont  guéri  sans  aucune 
séquelle  ;  le  cinquième  a  succombé  ;  nous  avons  dit  pour¬ 
quoi  :  il  existait  une  imperméabilité  complète  des  méninges 
à  la  région  cervicaleet  le  sérum  injecté  ne  pouvait  diffuser 
vers  le  bulbe  et  les  centres  encéphaliques.  Cette  particula¬ 
rité  a  déjà  été  signalée,  elle  paraît  sans  remède  à  moins 
d’une  trépanation  permettant  d’ouvrir  une  nouvelle  voie 
au  sérum  vers  le  cerveau  et  l’isthme  de  l’encéphale.  On 
sait  que  semblable  intervention  a  été  proposée  pour  le 
traitement  du  tétanos». 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Les  premiers  succès  de  la 
résection  par  voie  thoracique  de  l’œsophage  can¬ 
céreux  (Ch.  Iænormant,  n»  89,  i"'  novembre 

1913)- 

La  thérapeutique  du  cancer  œsophagien  était  restée 
jusqu’ici  à  peu  près  uniquement  palliative  et  la  gastros¬ 
tomie  empêchait  le  malade  de  mourir  de  faim  en  le  laissant 
mourir  de  son  cancer. 

C’e-st  l’opération  par  voie  trauspleurale  qui  a  donné 
—  enfin  —  les  premiers  succès  à  Zaaijer  et  à  Torek,  grâce 
à  la  fixation  des  bouts  œsophagiens  à  la  peau,  dans  un 
cas,  à  leur  invagination  dans  l’autre  (Zaaijer  «  Erfol- 
greiche  trauspleurale.  Resektion  eines  Cardiacarcinoms  ». 
Breiirâge  z.  klin.  Chirurgie,  1913,  LXXXIII,  p.  419  et 
Torek  «  The  first  successful  case  of  resection  of  the 
thoracic  portion  of  the  œsophagus  for  carcinoma». 
Surgery,  gynecology  and  Obstelrics,  1913.  XVI,  p.  614). 
Certes  le  bilan  n’est  pas  brillant  :  deux  guérisons  opéra¬ 
toires  après  une  cinquantaine  d'échecs  constituent  une 
chirurgie  bien  peu  encourageante. 

«  Mais  que  l’on  se  rappelle  la  gravité  inexorable  du 
cancer  œsophagien,  et  aussi  les  difficultés  matérielles  de 
l’opération.  On  -ne  saurait  encore  préjuger  l’avenir  de 


cette  chirurgie  de  l’œsophage  thoracique.  Certes,  il  reste 
permis,  à  l’heure  actuelle,  de  ne  pas  imiter  les  opérateurs 
hardis  qui  l’ont  créée  et  de  se  contenter,  comme  par  le 
passé,  d’éviter  les  tortures  de  la  faim  aux  cancéreux  de 
l’œsophage  par  une  gastrostomie  faite  eu  temps  oppor¬ 
tun.  Mais  ceux  qui  ont  voulu  faire  plus  et  tenter  la  gué¬ 
rison  véritable  de  cette  maladie  ne  sauraient  être  blâmés 
•  de  leur  audace,  et  l’oii  ne  peut  refuser  quelque  admira¬ 
tion  à  leur  persévérance  et  à  leur  ingéniosité  technique  ». 
JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Épilepsie  hystérique 
(Babinski,  u»  44,  i"  novembre  1913). 

Une  jeune  femme  est  sujette  à  des  crises,  particulié¬ 
rement  nocturnes,  pendant  lesquelles  elle  perd  connais¬ 
sance,  se  mord  parfois  la  langue  et  présente  les  lèvres 
violacées.  A  la  suite,  elle  est  agitée,  rit  ou  pleure.  Elle  ne 
présente  donc  pas  l’abattement  qui  suit  les  crises  comi¬ 
tiales.  Mais  l’épreuve  décisive,  qui  différencie  du  mal  comi¬ 
tial  les  attaques  hystériques,  consiste  à  reproduire  ces 
crises  par  suggestion  (par  exemple,  en  électrisant  la  ma¬ 
lade),  et  à  les  faire  cesser  de  même,  instantanément,  par 
contre-suggestion.  Il  ne  faut  jamais  délivrer  de  certificat 
pour  épilepsie,  sans  avoir  assisté  aux  crises  présentées 
par  les  malades. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DÉ  PARIS.  —  Hémoglobinurie 
chez  un  enfant  ;  inj'ections  de  sérum  antidiphté¬ 
rique  ;  guérison  (René  Marie  et  H.  Rouéche, 
11“  44.  i»'' novembre  1913). 

La  fragilité  globulaire  qui  se  traduit  par  l’hémoglo¬ 
binurie  n’est  pas  une  contre-indication  à  l’emploi  du 
sérum  antidiphtérique,  à  plus  forte  raison  du  sérum  de 
cheval  normal,  «  et  notre  cas  constitue  tout  au  moins  un 
encouragement  à  poursuivre  les  essais  de  thérapeutique 
par  le  sérum  '  équin,  »  dont  Mongour  et  Fouquet  ont 
dernièrement  étudié  la  valeur  thérapeutique  dans  les 
hémorragies,  l’hémophilie,  les  anémies,  les  injections, 
les  brû-  lures,  etc. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  —  Les  fatiguées 
(Tronciiin,  II»  45,  8  novembre  1913). 

«  Au  xvm®  siècle,  les  femmes  avaient  leurs  vapeurs, 
au  XIX»  elles  eurent  leurs  nerfs,  actuellement,  elles  ont 
l’épuisement,  l’éternelle  fatigue,  mais  toutes  ces  formes 
de  la  souffrance  ne  sont-elles  pas  une  même  manifestation, 
un  même  cri  de  la  fragilité  et  de  la  débilité  de  la  nature 
féminine  dont  l’organisme  ne  peut  s’adapter  à  notre  siècle 
trépidant  ». 

Tant  à  Paris  qu’en  province,  il  existe  un  nombre  prodi¬ 
gieux  de  femmes  épuisées,  de  ces  éternelles  fatiguées  dont 
la  maladie  ne  rentre  dans  aucun  cadre  de  pathologie, 
mais  dont  la  souffrance  réelle  fait  des  âmes  pitoyables 
dans  des  corps  toujours  souffrants. 

La  plupart  des  «  fatiguées  »  sont  des  désœuvrées  du 
corps  et  de  l’esprit,  c’est  pourquoi  les  femmes  qui  se 
jettent  dans  les  œuvres  philanthropiques  ou  religieuses 
échappent  le  plus  souvent  à  cette  misère  physiologique  et 
à  cette  tare  morale. 

Toutes  ces  «  fatiguées  »  sont  extrêmement  à  plaindre, 
car  il  est  très  difficile  de  leur  apporter  l’utile  secours  ; 
car  on  trouve,  médicalement  parlant,  fort  peu  de  choses, 
sauf  des  tares  de  dégénérescence,  tout  le  système  du 
grand  sympathique  est  déséquilibré  ;  généralement  ce 
sont  des)  constipées,  des  eutéritiques  et  des  ptosiques. 
Eu  général,  leur  amélioration  ou  leur  guérison  apparaît 
vers  quarante-cinq  ans,  à  cet  âge  où  leur  organisme  subit 
une  évolution  si  complète,  un  changement  si  radical; 
jusqu’alors  ces  malheureuses  traîneront  une  pénible  exis¬ 
tence,  n’osant  rien  entreprendre  et  ne  pouvant  rien 
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Saule  Préparation  permettant  la  Thérapeutique  Arsenicale  Intensive  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


IgOUTTES  10  à  20  par  jour 


■dOR  I 


dosées  à  2  Diillig, 

AMPOULES 

—  à  50  millig. 

COMPRIMÉS 

—  à  25  œillig. 

^GRANULES 

J  —  il  ccnligr. 


(cil  deux  lois) 

1  à  2  par  jour 


«VIRGINIE 

NYRDAHL 


(HAMAMELISet  CAPSICUIVI) 


Souverain  contre  s 


VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HEMORROÏDES 

Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (CoagesHcas  et  Hémorragies) 


Échantillon  gratuit  ;  PRODUITS  NYRDAHL, 
ao.  rue  de  La  Rochefoucauld,  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
Prix  du  nacon  :  4fr.50. 


PHOTOGRAPHIE  WALERY 

9  bis.  Rue  de  Londres,  PARIS 

TÉLÉPHONE  160-72 

===  HOTEL  PRI\’^  ===- 


La  pluj  belle  coitectlon  dea  portratta  de  Ooetemra 
Les  beaoM  portraits  d'hommea 
Les  vivantes  photograpMea  d’enfmmu 
Les  gracieuses  silhouettes  de  femmes 

sont  exécutés  par  M.  WALÉRY 


L.IQUEUR 


D.O.A^. 


BENEDICTINE 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Le  concept  do  psychasthénie  (L.  vSciinydër,  Revue 
médicale  de  la  Suisse  Romande,  11°  10,  20  octobre  1913). 
Le  concept  de  psychasthénie,  tel  que  l’a  formulé  le 
Pr  Dubois,  c’est-à-dire  la  faiblesse  de  jugement  primi- 
cipe,  est  de  nature  à  fournir  à  l’étude  et  surtout  au  trai¬ 
tement  des  états  psychonerveux  une  base  solide.  Ce  prin¬ 
cipe  de  psychasthénie  primaire  une  fois  admis,  le  terme 
de  psychasténie  proprement  dite  paraît  propre  à  désigner 
ces  états  psychopathiques  où  la  faiblesse  du  jugement 
apparaît  d’une  manière  flagrante  et  n’a  pas  conduit  à  des 
modifications  profondes  de  la  personnalité.  Le  malade 
manifeste  pour  ainsi  dire  sans  retouches,  ni  substitutions, 
sa  faiblesse  de  jugement  par  des  manies,  des  obsessions, 
des  phobies,  des  Scrupules,  des  doutes,  des  originalités 
diverses  ducaractêre.  Le  psychasthénique  est  resté  psy¬ 
chasténique,  c’est-â-dire  toujours  égal  à  lui-même  :  tout 
au  plus,  présente-t-il,  comme  conséquence  de  sa  pensée 
émotionnelle  des  manifestations  banales  de  fatigue.  Le 
champ  psychasthénique  est  resté  en  friche  et  ne  présente 
pas  la  poussée  luxuriante  et  touffue  à  laquelle  il  peut  don¬ 
ner  naissance  grâce  à  l’intervention  de  processus  psy¬ 
chologiques  particuliers,  réactions  anormales  de  l’indi¬ 
vidu  aux  conflits  affectifs  qui  l’assaillent.  «  Parmi  ces 
états  psychonerveux  plus  élevés  dans  la  hiérarchie 
pathogénique,  je  ferai  des  états  hystériques  une  catégorie 
spéciale,  en  y  associant  les  états  dits  de  névroses  d’angoisse 
(angst  neurosen)  qui  en  forment  comme  le  premier 
degré  ». 

Un  cas  de  méningite  grippale  (A.  Ross  et  A.-E. 
Mookë  (Brltish  Medical  Journal,  n»  2756,  25  octobre 

1913)- 

La  méningite  grippale  est  suffisamment  rare,  pour  qu’elle 
mérite  d’être  étudiée  aux  points  de  vue  clinique,  théra¬ 
peutique  et  bactériologique.  En  1910,  Batten  avait  pu  eu 
recueillir  19  cas  dont  5  personnels,  sans  compter  ceux 
notés  précédemment  par  Cohœ.  La  même  année,  Ritchie 
et  Douglas  signalaient  quatre  nouveaux  cas.  En  1911, 
Sayee  publiait  sept  observations  dans  lesquelles,  cepen¬ 
dant,  le  microorganisme  isolé  présentait  quelques  par- 
ticidarités  le  distinguant  du  bacille  de  Pfeiffer. 

D’après  un  cas  récemment  observé  chez  mi  nourrisson 
de  treize  mois,  il  ne  paraît  guère  possible  de  différencier 
la  méningite  grippale  des  méningites  tuberculeuses,  à 
méningocoques,  etc.  Peut-être  le  délire  est -il  parfois  plus 
marqué  ;  on  a  signalé  un  début  brusque  par  convulsions. 
Ive  pronostic  est  déplorable  et  la  maladie  se  termine 
presque  toujours  par  la  mort;  sinon,  elle  laisse  des  sé¬ 
quelles  graves  :  cécité,  hémiplégie,  etc.  Le  traitement  a 
peu  de  prise  sur  la  méningite  grippale  ;  il  semble  eepen- 
dant  que  par  l’urotropine  et  le  «lavage»  de  la  cavité 
rachidienne,  ou  parviendra  à  améliorer  le  pronostic. 
Dans  le  cas  de  A.  Ross  et  E.  Moore,  le  liquide  contenait 
de  nombreux  bacilles,  petits  et  grêles,  ne  prenant  pas  le 
Gram,  pour  la  plupart  extra-cellulaires.  Par  repiquage 
sur  le  sang  gélosé,  on  parvint  à  obtenir  des  cultures  pures 
du  bacille  de  l’influenza. 

Un  cas  intéressant  d’ascaridiose  et  de  méningite 
tuberculeuse  ;  de  l’action  de  l’huile  de  chénopode 
sur  les  ascaris  (Przeoborski.  Bcriiner  kl.  Wochens¬ 
chrift,  11“  43,  27  octobre  1913). 

Un  hydrocéphale  de  vingt-cinq  mois  est  amené  à 
l’hôpital  parce  qu’il  avait  rendu  im  ascaris  par  la  bouche  ; 
la  mère  disait  en  avoir  aperçu  momentanément  mi  autre 
dans  le  pharynx.  L’enfant  avait  été  précédemment  traité 
pour  une  pâleur  extrême  et  une  kératite  probablement 
tuberculeuse.  Il  présentait  en  plus  des  lésions  bacillaires 
cutanées.  ï.  38“.  On  administra  comme  anthelminthique 
de  l’huile  de  chénopode  (3  fois  V  gouttes  d’heure  en 


heure),  puis  de  l’huile  de  ricin.  Le  lendemain,  les  matières 
contenaient  près  de  cent  ascaris  ;  le  plus  grand  avait 
19  centimètres  de  longueur  et  3  millimètres  de  large; 
le  plus  petit  35  millimètres  de  long  et  2  millimètres  de 

L’enfant  paraissait  reprendre  un  peu,  mais  présentait 
des  nausées  par  intervalles.  Le  second  jour,  on  trouva 
vingt-cinq  ascaris  dans  les  selles.  Alors  l’enfant  com¬ 
mença  à  devenir  plus  gai  et  à  s’alimenter,  mais  la  tempé¬ 
rature  restait  fébrile  et  la  réaction  à  la  tuberculine 
avait  été  positive.  L’examen  du  sang  donna  les  chiffres  sui¬ 
vants  :  hémoglobine,  65  p.  100  ;  hématies,  3  800  000  ; 
leucocytes  12000.  Au  bout  de  deux  jours,  l’enfant  devint.  ’ 
somnolent,  commença  à  vomir  et  ne  répondit  plus  à 
l’appel  de  son  nom.  On  constata  de  la  raideur  de  la  nuque, 
avec  Kemig  et  signe  de  Brudzinski,  Comme  il  n’y  avait 
plus  d’ascaris  dans  les  selles  et  que  l’enfant  était  mani¬ 
festement  tuberculeux,  il  était  à  présumer  que  l’on  se 
trouvait  en  présence  d’une  méningite  tuberculeuse  :  une 
ponction  lombaire  montra  la  présence  de  bacilles  de  Koch 
dans  le  liqidde  céphalo-racliidien.  L’enfant  succcomba 
au  bout  de  six  jours  et  à  l’autopsie,  on  trouva  des  lésion.s 
tuberculeuses  pulmonaires  et  méningées. 

Essais  de  traitement  du  cancer  par  le  benzol  (Géza 

Kirai,yfi.  Berliner  kl.  Wochenschrift,  n“  43,  27  octobre 

1913)-  . 

Il  semble  que  les  effets  thérapeutiques  du  benzol  soient 
analogues  à  ceux  des  rayons  X.  Les  essais  de  Kiralyfi 
dans  la  leucémie  et  les  pseudoleucémies  montrent  l’iden¬ 
tité  d’action  de  ces  deux  modes  de  traitement  ;  c’est 
pourquoi  cet  auteur  a  voulu  tirer  parti  du  benzol  pour 
agir  sur  le  cancer. 

Dans  deux  cas  de  cancer  du  sein  récidivant  et  inopé¬ 
rable,  le  benzol  a  été  injecté  dans  la  tumeur  même. 

Premier  cas.  —  Journalier,  cinquante-trois  ans  ;  opéré 
il  y  a  quatre  ans.  Deux  récidives  dans  la  cicatrice  opéra¬ 
toire.  Après  la  cinquième  injection  (i  centimètre  cube, 
puis  5  centimètres  cubes),  le  centre  d’un  des  noyaux 
cancéreux  ijrésenta  mie  coloration  grisâtre  presque 
nécrotique.  Deux  mois  après,  la  surface  nécrosée  se  déta¬ 
chait  et  il  ne  resta  plus  trace  de  la  récidive.  Le  résultat 
terminé  après  une  évolution  différente  fut  semblable 
pour  le  second  noyau  cancéreux.  En  dehors  de  la  douleur 
causée  au  début  par  les  injections  et  d’une  lymphangite 
passagère,  le  malade  ne  présenta  aucun  phénomène  parti¬ 
culier  et  l’examen  du  sang  ne  montra  aucune  modification. 
En  quatre  mois,  le  malade  augmenta  de  10  kilogrammes. 

Or,  malgré  ce  résultat  si  remarquable,  Kiralyfi  avait 
fait  des  réserves  au  sujet  de  la  possibilité  d’uue  guérison 
définitive,  car  à  l’examen  microscopique  on  trouvait  des 
cellules  csncéreuses  dans  les  régions  saines  en  apparence. 
Ces  réserves  étaient  justifiées,  car  im  mois  après  la  suspen¬ 
sion  du  traitement,  la  région  cicatricielle  s’infiltrait  de 
nouveau  et  l’on  découvrait  une  métastase  dans  la  région 
sus-claviculaire.  D’ailleurs,  dit  Kiralyfi,  tous  les  procédés 
conservateurs  de  traitement  du  cancer  (rayons  X,  ra¬ 
dium,  etc.),  n’ont  donné  que  des  guérisons  partielles. 

Deuxième  cas.  ■ — ■  Femme  de  soixante  ans,  opérée  deux 
ans  auparavant  de  cancer  du  sein.  Il  y  a  cinq  mois,  appa¬ 
rition  d’une  nodosité  grosse  comme  un  pois  au  niveau  de 
la  cicatrice.  Cette  nodosité  augmenta  rapidement,  s’ulcé¬ 
rant  et  devenant  saignante  ;  la  tumeur  devint  grosse 
comme  mie  tête  d’enfant,  recouvrant  toute  la  région  car¬ 
diaque. 

Ou  tenta  comme  dans  le  premier  cas  des  injections  de 
benzol.  Il  se  fit  de  la  nécrose  et  des  hémorragies  abon¬ 
dantes.  La  malade  mourut  au  bout  de  six  .semaines. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  6  novembre  1913 

Paraplégie  flasque  à  début  aigu.  • —  MM.  Laignei,- 
IvAVASTiNE.  Beoch  et  Cambassédes  présentent  une  jeime 
fille  de  vingt-trois  ans  atteinte  de  paraplégie  flasque  au 
cours  d’un  état  fébrile  intense.  Tous  les  réflexes  cutanés 
et  tendineux  sont  abolis  jusqu’au-dessus  de  l’ombilic. 
L’amyotrophie  est  très  marquée  et  la  DR  complète. 
Le  Wassermann  est  négatif.  La  sensibilité  est  conservée 
sous  tous  ses  modes. 

La  ponction  lombaire,  pratiquée  au-dessus  et  au-dessous 
du  niveau  présumé  de  la  lésion  médullaire,  montre  im 
liquide  normal  en  haut,  hyperalbumineux  et  riche  en 
lymphocytes  en  bas. 

Malgré  ces  aspects  du  liquide  céphalorachidien,  qui 
rappellent  ceux  des  cas  où  il  y  a  compression  médullaire, 
les  auteurs  attribuent  plutôt  la  cause  de  cette  paraplégie 
à  im.  processus  de  poliomyélite  antérieure  avec  adhé¬ 
rences  méningées. 

Echelle  de  dosage  de  l’albumine  rachidienne.  — 
M.  B1.0CH  montre  un  procédé  de  dosage  rapide  de  l’albu¬ 
mine  du  liquide  céphalo-rachidien.  C’est  une  série  de 
tubes-étalons  contenant  des  doses  croissantes  de  benjoin 
précipité  dans  l’eau  distillée  et  mises  en  suspension  dans 
la  glycérine.  Chaque  tube  indique,  par  comparaison,  la 
valeur  en  centigrammes  pour  i  000  de  l’albumine  con¬ 
tenue  dans  un  centimètre  cube  de  liquide,  traité  par 
0,2  d’acide  nitrique.  Les  échelles  analogues  construites 
avec  de  l’albumine  en  nature  ont  l’inconvénient  de  n’être 
pas  stables. 

Lésions  cervicales  supérieures  avec  syndrome  de 
Brown-Séquard.  —  MM.  JUMENTiÉ  et  Krëbs  présentent 
un  homme  atteint  de  troubles  moteurs  des  deux  membres 
supérieurs  depuis  cinq  ans.  La  cause  probable  est  une 
syringomyélie  cervicale,  de  C*  à  C.  Le  bulbe  est  respecté. 
Il  y  a  des  troubles  du  sympathique  du  côté  le  plus  lésé 
(diminution  de  la  fente  palpébrale  et  de  la  pupille, 
absence  de  la  sécrétion  sudorale).  Le  syndrome  de  Brown- 
Séquard  présente  quelques  particularités  :  la  dissociation 
de  la  sensibilité  superficielle  ■  n’épargne  pas  les  racines 
sacrées  ;  les  sensibilités  profondes  sont  intactes. 

.Sclérose  latérale  amyotrophique.  • —  M.  Chateun  a 
observé  3  cas  à  type  supérieur,  avec  paralysie  des  mem¬ 
bres  supérieurs,  atteinte  de  la  langue,  de  la  phonation  et 
de  la  déglutition.  La  marche  était  intacte  et  le  réflexe 
cutané  plantaire  se  produisait  en  flexion. 

Sur  les  mouvements  conjugués.  —  MM.  Babinski  et 
jARKOWSKi.  —  Une  des  causes  importantes  des  désordres 
moteurs'  dans  les  lésions  pyramidales  consiste  dans 
l’impossibilité  d’exécuter  isolément  des  mouvements  élé¬ 
mentaires  qui  apparaissent  accompagnés  d’autres  mou¬ 
vements  accessoires.'  Aux  membres  inférieurs,  ceux-ci 
se  montrent  sous  forme  soit  d’extension,  soit  de  flexion 
des  trois  segments  du  membre. 

A  côté  d’une  prédisposition  particulière  de  la  moelle, 
qui  est  probable,  les  auteurs  cherchent  à  mettre  en  évi¬ 
dence  les  facteurs  purement  mécaniques,  qui  assurent  la 
régularité  de  la  forme  des  mouvements  conjugués. 

Syndrome  de  Brown-Séquard  par  balle  de  revolver. 
—  MM.  J  UMENTIÉ  et  Sales.  —  La  balle,  dans  ce  cas, 
a  probablement  sectionné  la  partie  externe  du  cordon 
latéral  au  niveau  de  C*  et  C®.  déterminant  une  hémi¬ 
plégie  spinale  droite  spasmodique  et  une  analgésie  avec 
thermoanesthésie  à  gauche  au-dessous  de  C‘.  Iæs  sensi¬ 
bilités  tactiles  et  profondes  sont  conservées  des  deux 
côtés.  Les  filets  sympathiques  iriens  sont  touchés  à 


droite,  mais  ceux  des  vaso-moteurs  de  la  face  sont  intacts. 

Myasthénie  d’Erb-Qoldflam.  —  MM.  Marie  et 
Robert.  Dans  ce  cas,  le  syndrome  myasthénique  se 
traduit  par  de  la  diplopie  avec  paralysie  du  droit  interne, 
par  des  troubles  de  la  motilité  des  lèvres,  par  des  trou¬ 
bles  de  la  prononciation  avec  nasonnement  rapide  au 
moment  de  la  lecture,  des  troubles  de  la  face  et  des- 
membres  supérieurs.  Intégrité  relative  des  membres 
inférieurs. 

M.  Guillain  insiste  sur  la  gravité  du  pronostic  dans  ces 
cas,  où  la  mort  subite  peut  survenir. 

Pieds  tabétiques.  ■ —  MM.  Marie  et  Bo'QTTIER  mon¬ 
trent  trois  types  de  pieds  déformés  chez  des  tabétiques. 
Ils  insistent  sur  une  forme  de  pied  ballant  paralytique 
où  l’on  trouve  de  l’atrophie  musculaire  et  la  réaction  de 
dégénérescence. 

Réactions  d’Abderhalden  dans  le  ramollissement  et 
l’hémorragie  cérébraie.  —  AI.  LÉRi  a  examiné,  à  ce  point 
de  vue,  6  cas  de  lésions  circonscrites  du  cerveau. 

Au  cours  du  ramollissement,  il  a  vu,  dans  4  cas,  ime 
réaction  positive.  Au  cours  de  l’hémorragie  cérébrale,  il 
y  aurait,  dans  le  sang,  des  ferments  qui  détruisent  les 
produits  de  désassimilation  incomplètement  élaborés  du' 
sang  lui-même  :  la  réaction  faite  avec  la  fibrine  du  sang 
est  positive.  Ces  différents  ferments  ne  passent  pas  dans 
le  liquide  céphalo-rachidien,  à  l’exception  des  cas  où  le 
sang  fait  irruption  dans  les  méninges  et  de  ceux  où  la 
perméabilité  de  celles-ci  est  augmentée,  sous  l’influence 
d’une  compression  ou  d’une  inflammation  par  exemple. 

Dans  xm  cas  de  sclérodermie  diffuse,  la  réaction  faite 
avec  le  corps  thyroïde  est  restée  négative. 

Lésions  thyroïdiennes  dans  la  maladie  de  Basedow.  — 
M.  Léopold  LÉvi  montre  que  ces  lésions  varient  depuis 
le  polyadénome  jusqu’à  l’hypertrophie  simple.  H  y  a  le 
plus  souvent  hyperthyroïdie  et  dysthyroïdle.  L’insta¬ 
bilité  thyroïdienne  a  comme  substratum  une  lésion  de 
déficit  avec  une  lésion  de  réaction  hyperplasique. 

Paul  Camus. 

M.  Fernando  Dominguez  (de  Cuba)  adresse  une 
observation  paraissant  démonstrative  de  l’existence  du 
spasme  pylorique  puisque,  chez  une  malade  clinique¬ 
ment  atteinte  d’une  sténose  du  pylore,  sur  le  point  d’être 
opérée,  il  a  sufiS  de  cathétériser  pendant  plusieurs  joins 
le  pylore  par  les  voies  naturelles  pour  déterminer  la 
cessation  de  tous  les  accidents.  Un  examen  radioscopique 
avait  montré  l’existence  très  nette  d’un  spasme  pylo¬ 
rique  (Soc.  de  radiologie  médicale  de  Paris,  14  octobre 

1913). 

AI.  Sarrazin  ayant  brisé  une  glace  qui  lui  avait  été 
fournie  comme  écran  protecteur  eut  l’occasion  après 
trois  ans  de  service  de  vérifier  l’opacité  de  cette  glace.  A 
sa  grande  stupéfaction  il  s’aperçut  qu’il  n’avait  eu 
aucune  protection  car  elle  ne  donnait  aucune  opacité 
à  l’examen  radioscopique.  Au  point  de  vue  pratique,  le 
Dr  Sarrazin  conseille  aux  radiologistes  de  vérifier  eux- 
mêmes  leurs  appareils  protecteurs  pour  ne  pas  courir  des 
risques  alors  qu’ils  se  croiraient  à  l’abri  (Soc.  de  radio¬ 
logie  médicale  de  Paris,  14  octobre  1913). 

AI.  Malméjac  présente  des  radiographies  des  membres 
inférieurs  et  supérieurs  d’un  malade  artérioscléreux  sur 
lesquelles  on  distingue  parfaitement  tout  le  système 
artériel  de  l’humérale  à  l’arcade  palmaire  au  membre 
supérieur,  de  la  fémorale  à  la  pédieuse  et  à  la  plantaire 
pour  le  membre  inférieur.  Dans  le  bassin  on  distingue 
même  l’obturatrice  (Soc.  de  radiologie  de  Paris,  14  octobre 

1913)- 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


XVI|o  RÉUNION 

DE  L’ASSOCIATION  FRANÇAISE  D’UROLOGIE 

(Octobre  1913) 

Des  péricystitcs.  —  M.  Aversenq  (de  Toulouse) 
rapporteur. 

.  Il  peut  se  produire  autour  de  la  vessie  deux  sortes  de 
collections  pathologiques,  celles  qui  occupent  la  gaine 
propre  de  la  vessie,  les  pêricystites  ;  celles  qui  .se  localisent 
en  avant  et  en  dehors  de  cet  organe,  absolument  séparées 
de  lui  par  le  feuillet  prévésico-pelvien,  les  extracystUes 
(phlegmons  prévésicaux  ou  de  la  cavité  de  Retzius). 

li' anatomie  pathologique  dee  pêricystites  comprend 
plusieurs  formes  :  1°  la  forme  séreuse,  forme  de  début  ; 

2°  La  forme  scléro-adipeuse,  caractérisée  par  la  consti¬ 
tution,  autour  de  la  vessie,  d'une  véritable  gangue 
inflammatoire,  formée  de  tissu  fibreux  et  tissu  adipeux. 

3“  La  forme  suppurée  enkystée,  qui  se  traduit  par  l’appa¬ 
rition  des  abcès  péricystiques,  qui  peuvent  se  localiser 
autour  de  la  paroi  vésicale. 

4“  La  forme  phlegmoneuse  circonscrite  n’est  que  l’exten¬ 
sion  de  la  forme  précédente. 

5®  La  forme  phlegmoneuse  diffuse  est  caractérisée  par 
l’extension  des  lésions  en  dehors  de  la  gaine  périvésicale. 
Elle  s’accompagne  de  perforation  vésicale  et  souvent 
de  perforation  péritonéale. 

6®  Les  complications  des  pêricystites  sont,  du  côté  de 
la  vessie,  tous  les  degrés  de  la  cystite  jusqu’à  l’ulcère  et 
la  perforation  ;  du  côté  des  uretères,  la  compression  de 
ce  conduit  ;  du  côté  des  reins,  la  pyélonéphrite,  la  pyoné- 
phrose  et  la  périnéphrite.  A  ces  complications  urinaires 
il  faut  ajouter  les  complications  intestinales,  les  compli¬ 
cations  génitales,  complications  qui  peuvent  laisser  des 
fistules  :  enfin,  les  complications  générales,  communes 
à  toutes  les  infections. 

h’anatomie  pathologigue  des  extracystites  reconnaît 
trois  formes  pincipales  : 

I®  La  forme  suppurée  sclérosante,  dont  la  plus  parfaite 
expression  est  donnée  par  le  phlegmon  ligneux  ; 

2®  La  forme  suppurée  à.  grands  abcès  collectés,  qui  est 
l’abcès  de  la  cavité  de  Retzius. 

3®  La  forme  phlegmoneuse  dans  laquelle  les  abcès 
s’étendent  hoirs  des  limites  de  la  loge  prévésicale. 

4®  Les  complications  sont  sensiblement  les  mêmes 
que  celles  de  la  péricystite. 

La  pathogénie  ne  diffère  guère  de  celle  des  autres  infec¬ 
tions  :  les  éléments  microbiens  sont  les  mêmes  à  très  peu 
près,  les  voies  et  conditions  de  propagation  sont  la  voie 
directe,  la  voie  sanguine,  la  voie  lymphatiqne. 

Formes  cliniques.  —  Il  faut  décrire  les  pêricystites 
aiguës  d'origine  vésicale,  complication  d’une  cystite. 
Les  pêricystites  aiguës  d’origine  non  vésicale,  plus  fré¬ 
quentes,  causées  par  une  imflammation  d’origine  appen¬ 
diculaire  ou  annexielle  ; 

Les  pêricystites  chroniques  d’origine  vésicale,  qui  sont 
les  plus  fréquentes,  complications  le  plus  souvent  cachées 
des  prostatiques,  calculeux,  rétrécis,  etc.  ; 

Les  pêricystites  chroniques  d’origine  non  vésicale, 
extension  à  la  vessie  d’inflammation  infectieuse  ou  néo¬ 
plasique  du  rectum,  de  l’utérus,  etc. 

Les  péricystitcs  sont  souvent  des  surprises  d’autopsie 
ou  d’opérations,  elles  sont  d’un  pronostic  sérieux,  souvent 
grave. 

Les  extracystites  ont  ime  histoire  moins  sévère.  Plus 
extériorisées,  elles  se  prêtent  mieux  au  diagnostic  et  au 
traitement.  Mais,  à  cause  de  leur  voisinage  même,  elles 


peuvent  entraîner  des  complications  sérieuses  si  on  ne 
hâte  pas  l’évacuation  du  pus. 

Le  traitement  des  pêricystites  est  essentiellement 
le  traitement  de  la  cause.  C’est  une  pierre,  une  hyper- 
tropliie  prostatique,  c’est  un  appendice,  une  salpingite 
qu’il  faudra  opérer  ;  cependant  la  lésion  péricystique  elle- 
même  demande  parfois  un  traitement  particulier. 

.4.UX  extracystites  s’applique  un  traitement  bien  défini  : 
des  notions  anatomo-pathologiques,  découle  la  nécessité 
d’ime  incision  hypogastrique  et  d’une  contre-ouverture 
périnéale  ou  vaginale. 

M.  Cathelin  (de  Paris)  étudie  plus  particulière¬ 
ment  les  pêricystites  d’origine  tuberculeuse  et  cancéreuse, 
et  surtout  les  pêricystites  qu’il  appelle  gynécologiques  ou 
post-opératoires. 

M.  Verliac  (de  Paris),  dans  32  cas  de  cystite  avec 
péricystite,  a  recherché  quelle  était  la  fréquence  respec¬ 
tive  de  la  péricystite  simple  fibro-adipeuse  avec  ou  sans 
adhérences  aux  organes  voisins,  de  la  péricystite  suppurée 
et  de  la  péricystite  avec  perforation  vésicale. 

Dans  la  cystite  des  prostatiques,  la  péricystite  fibro- 
adipeuse  est  plus  fréquente  que  la  péricystite  suppurée, 
75  pour  100  contre  25  pour  100. 

Dans  la  cystite  des  blennorragiques  et  des  rétrécis, 
42  pour  100  des  cas  montrent  une  péricystite  simple¬ 
ment  fibro-adipeuse  ;  35  pour  100  une  péricystite  sup¬ 
purée,  et,  dans  21  pour  100  il  y  avait  perforation  vési¬ 
cale. 

Dans  la  cystite  lithiasique,  la  proportion  est  presque  la 
même  :  35  pour  100  de  péricystite  fibro-adipeuse,  42  pour 
100  de  péricy.stite  suppurée  et  21  pour  100  de  perforation. 

Dans  la  cystite  phlegmoneuse,  la  péricystite  fibro- 
adipeuse  est  relativement  fréquente,  40  pour  100  ;  la 
la  péricystite  est  suppurée  dans  20  pour  100  et  s’accom¬ 
pagne  de  perforation  vésicale  dans  40  pour  100  des  cas. 

M.  Legueu  (de  Paris).  La  péricystite  phlegmoneuse 
diffuse  dont  il  a  observé  un  cas  très  typique  se  caractérise 
surtout  par  des  signes  généraux,  alors  que  localement  on 
sera  peu  au  point  de  vue  digestif. 

La  péricystite  phlegmoneuse  circonscrite  se  caractérise 
par  des  signes  généraux  avec  une  tuméfaction  juxta- 
vésicale  ; 

Restent  les  pêricystites  chroniques  ;  quand  elles  sont 
inférieures,  elles  ressemblent  si  nettement  à  des  cancers 
qu'on  peut  s’y  tromper.  L’opération  exploratrice,  au 
contraire,  peut  donner  un  très  bon  résultat  dans  ces 
tumeurs  inflammatoires  sous-vésicales. 

M.  Bazy  (de  Paris)  divise  les  pêricystites  en 
deux  catégories  :  les  pêricystites  à  point  de  départ  vésical, 
les  pêricystites  dont  le  point  de  départ  est  dans  les  organes 
voisins  de  l’abdomen,  la  prostate  exceptée. 

Dans  ces  dernière!?,  il  faut  citer  des  pêricystites  à 
point  de  départ  appendiculaire  ;  les  pêricystites  à  point 
de  départ  périutérln  ;  d’autres  périmétrltes  qui  ont  une 
allure  chronique  peuvent  indurer  les  parois  vésicales. 

Les  pêricystites  d’origine  vésicale  peuvent  avoir  une 
évolution  aiguë  ;  d’autres  ont  ime  évolution  chronique 
et  peuvent  déterminer  la  formation  d’énormes  masses 
scléro-adipeuses  simulant  des  néoplasmes  infiltrés  de  la 
vessie. 

Certaines  cystites  interstitielles  avec  pêricystites 
peuvent  aboutir  chez  la  femme  à  la  rétraction  de  la  vessie. 

M.  Pousson  (de  Bordeaux)  désire  attirer  l’atten-. 
tion  sur  deux  conséquences  éloignées  de  l’inflammation 
périvésicale  à  la  suite  de  la  taille  sus-pubienne  :  la 
fistulisation  de  la  vessie  par  suite  des  adhérences  de  ce 
viscère  à  la  paroi  abdominale  postérieure  ;  l’enserre- 
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ment  de  la  vessie  dans  une  gangue  scléreuse,  qui  l'ein- 
pêche  à  la  fois  de  se  distendre  et  de  se  contracter  de 
sorte  que  la  vessie  ne  forme  plus  qu’un  réservoir  inerte 
d’où  s’échappe  l’urine  au  fur  et  à  mesure. 

M.  Marion  (de  Paris)  signale  comme  une  des 
variétés  de  péricystites  les  plus  intéressantes  celles 
que  l’on  observe  après  les  opérations  endovésicales. 

La  péricystite  observée  après  la  lithotritie  cède  en 
général  à  la  soude  à  demeure,  aux  lavages  de  ve.ssie  et  • 
à  l’application  de  glace  ou  de  compresses  chaudes. 

M.  Marion  a  observé  quelques  cas  de  péricystites  sup- 
purées  aiguës,  subaiguës  ou  chroniques  à  la  suite  de  pros¬ 
tatectomie.  Dans  ce  cas,  c’est  dans  l’espace  de  Retzius 
que  se  fait  la  suppuration. 

M.  Paul  Delbet  (de  Paris)  divise  les  inflammations 
siégeant  autour  delà  vessie  en  péricystites  et  paracystites. 

Les  péricystites  sont  fréquentes,  mais  intéressent  peu 
le  chirurgien  urinaire  ;  les  paracystites  sont  plus  impor¬ 
tantes,  mais  il  convient  de  les  diviser  encore  aujourd’hui, 
avec  Guyou  et  Hallé,  en  paracystites  fausses  et  vraies. 
Les  fausses  paracystites  sont  consécutives  à  des  infec¬ 
tions  extra-urinaires. 

Les  vraies  paracystites  consécutives  aux  infections 
d’origine  urinaire  sont  plus  rares. 

M.  Henry  Maringer  (de  Paris)  présente  l’observa¬ 
tion  d’une  péricystite  consécutive  à  une  urétrite. 

M.  Léon  Imbert  (de  Marseille)  attire  l’attention 
sur  une  forme  de  péricystite  de  dehors  en  dedans  et  qui 
est  caractérisée  par  un  épaississement  considérable  de  la 
paroi  vésicale  sans  participation  apparente  de  la  mu¬ 
queuse. 

M.  Pasteau ,  (de  Paris).  Cliniquement,  les  péri¬ 
cystites  se  présentent  de  façons  très  différentes. 

Dans  les  cas  douteux,  la  cystoscopie  peut  rendre 
de  grands  services.  Elle  montre,  en  particulier,  en  cas 
d’appendicite,  des  signes  très  précis  de  rougeur  diffuse, 
d’oedème  franc  ou  d’œdème  bulleux. 

La  cystoscopie,  dans  les  cas  peu  nets  de  péricystite, 
revêt  une  importance  particulière  pour  établir  le  dia¬ 
gnostic  et  pour  apprécier  la  progression  des  lésions. 

M.  le  professeur  Hogge  (de  Liège)  parle  d’un 
cas  de  traumatisme  grave  du  bassin  ayant  occasionné 
une  déchirure  de  l’urètre  membraneux  avec  hématome 
considérable  qui  avait  envahi  l’espace  prévésical,  et 
remonté  jusqu’à  l’ombilic  ; 

M.  Abadie  (d’Oran)  signale  des  formes  cliniques 
■de  lésions  des  organes  pelviens  chez  la  femme,  des 
«fausses  péricystites !>  qui  doivent  donc  être  présentes 
à  l’esprit  de  l’urologue  comme  du  gynécologue. 

M.  Escat  (de  Marseille).  Les  infections  périvé- 
sicalcs  ont  le  plus  souvent  un  point  de  départ  extra¬ 
vésical. 

On  distingue  ;  1“  les  péricystites  dues  à  l’extension 
pariétide  d’ime  lésion  endo-vésicale  ;  2“  les  péricystites 
consécutives  aux  lésions  des  organes  génitaux  urinaires. 
Ces  propagations  sont  de  nature  inflammatoire  ou  néopla- 

Ces  lymphangites  sous-péritonéales  affectent  toutes 
les  formes  anatomiques  œdémateuses,  scléreuses,  adi¬ 
peuses,  ligneuses,  suppurées,  gangreneuses. 

M.  Brin  (d’Angers).  Comme  les  orateurs  précé. 
dents,  M.  Brin  distingue  les  péricystites  suivant  leur 
origine  extra- vésicale  ou  vésicale. 

M.  R.  Le  Fur  (de  Paris).  En  dehors  de  l’observa¬ 
tion  publiée  dans  sa  thèse  a  observé  trois  autres  cas 
de  péricystite  ;  deux  d’origine  génitale  chez  des  hommes 
atteints  de  blennorragie  grave  et  compliquée. 


M.  Payamache  (de  Rouen)  apporte  l’observation 
d’un  malade  qui  succomba  à  ime  collection  périvésicale 
consécutive  à  des  calculs  de  l’urètre  prostatique. 

M.  Desnos  (de  Paris).  Les  lésions  inflammatoires 
périvésieales  laissent  très  souvent  après  elles  des  troubles 
fonctionnels  de  la  vessie,  que  relatent  rarement  les 
observations  trop  tôt  arrêtées.  Quand  on  peut  suivre 
longtemps  les  malades,  on  observe  des  faits  de  deux 
sortes  :  ou  bien  l’infection  périphérique  a  gagné  la  cavité 
vésicale,  d’où  une  pyurie  très  tenace,  avec  ou  sans 
fréquence  de  besoin,  qui  peut  en  imposer  pour  ime 
urétéro-pyélite,  et  dont  la  guérison  est  très  difScile  à 
obtenir.  Ailleurs,  les  troubles  mictionuels  sont  seuls 
observés  et  l’urine  est  limpide,  les  malades  conservent 
ime  fréquence  des  mictions  insolite  qui,  comme  chez 
les  prostatiques,  se  fait  sentir  surtout  la  nuit.  Plus 
tard,  quand  les  phénomènes  persistent,  le  muscle  vésical 
faiblit  et  mie  rétention  incomplète  s’établit. 

M.  le  professeur  Hogge  (de  Liège).  On  peut  égale¬ 
ment  prévenir  la  péricystite  dans  les  cas  de  fracture  du 
bassin  avec  plaie  de  la  vessie  par  le  drainage  et  la  sonde. 

Rétentionniste  complet  jeune  sans  prostate  et  sans 
spécificité,  guéri  par  l’opération  de  Rochet.  —  M.  Cathe- 
lin  (de  Paris)  rapporte  une  observation  de  rétentionniste 
complet  de  quarante-sept  ans,  depuis  plus  d’un  an  se 
sondant  quatre  fois  par  jour  et  guéri  par  la  ti'iplicature 
vésicale  associée  à  la  dilatation  forcée  du  col. 

M.  Rochet  (de  Lyon)  rappelle  ce  que  sont  devenus 
les  deux  malades  dont  il  a  parlé  il  y  a  deux  ans. 

Ces  deux  malades  urinèrent  très  rapidement  après  , 
l’opération,  vidèrent  leur  vessie,  et  supprimèrent  totale- 1 
ment  leurs  sondages. 

Or,  ce  résultat  s’est  maintenu  depuis  l’opération; 
il  n’ont  jjIus  de  résidu  appréciable  et  paraissent  guéris. 

Régime  préparatoire  des  prostatectomisés.  —  M.  Pau-  i 
chet  (d’Amiens)  a  constaté  qu’un  grand  nombre  de  sujets  j 
atteints  d’hypertrophie  prostatique  présentent  des  phé¬ 
nomènes  d’insufflsance  rénale,  de  la' rétention  de  l’uréè. 

Opérés  dans  ces  conditions,  ils  donnent  un  asSftz 
grand  nombre  de  morts  ;  toutefois  ces  malades  deviennent 
opérables  si  on  veut  ;  pour  cela  il  faut  : 

1»  Faire  l’opération  en  deux  temps. 

2®  Les  soumettre  au  régime  fruitarien  exclusif  ;  l’u¬ 
rémie  latente  disparait  ;  l’urée  dans  le  sang  diminue  ; 
les  phénomènes  azotémiques  ne  se  produisent  pas  au  mo¬ 
ment  de  l’opération. 

Valeur  clinique  de  réosinophllie  chez  les  prostatiques. 
—  MM.  Legueu  et  Morel.  En  étudiant  le  sang  de 
85  sujets  atteints  d’affections  diverses  de  la  prostate,  les 
auteurs  ont  noté  des  formules  leucocytaires  variables 
avec  la  nature  de  la  maladie. 

A  propos  de  la  prostatectomie  sus-pubienne  en  deux 
temps  chez  les  infectés.  —  M.  Carlier  (de  Lille)  a  con¬ 
seillé,  en  1907,  de  soumettre  les  prostatiques  infectés 
à  une  cystostomie  préalable. 

M.  Pasteau  est  tout  gagné  à  la  cause  de  la  prosta¬ 
tectomie  en  deux  temps. 

Opérer  en  deux  temps  permet  d’  <■  opérer  davantage 
et  de  guérir  plus  souvent  »,  en  effet,  l’opération  est  moins 
grave,  et  si  la  décortication  est  moins  facile,  par  contre 
le  malade  saigne  moins,  il  cicatrise  plus  vite. 

Prostatectomie  sus-pubienne  dans  les  prostatites 
chroniques.  — M.  Marion.  J’ai  pratiqué  six  fois  des  pros¬ 
tatectomies  sus-pubiennes  pourides  prostatites  chroniques. 

Dans  ce  cas,  en  effet,  on  n’enlève  pas  le  col  mais  seule¬ 
ment  les  deux  lobes  enflammés  de  la  prostate.  Pour  ce  faire, 
la  vessie  étant  ouverte,  on  va  reconnaître  en  arrière  du  col 
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vésical  les  deux  saillies  plus  ou  moins  prononcées  que 
forment  les  lobes  prostatiques  sous  la  paroi  vésicale  ;  au 
besoin  le  doigt  rectal  les  accentuera.  Alors,  au  bistouri, 
on  pratiquera  sur  chacune  de  ces  saillies  une  incision  par¬ 
tant  du  col  et  se  dirigeant  obliquement  en  arrière  et  en 
dehors,  traversant  toute  l’épaisseur  de  la  paroi  vésicale. 
Puis  le  doigt,  pénétrant  successivement  dans  chacune 
de  ces  incisions,  décollera  et  extirpera  les  lobes  prosta- 

Iv’ablation  des  lobes  prostatiques,  telle  que  je  viens  de 
la  décrire,  entraîne  fatalement  la  suppression  de  la  fé¬ 
condité.  ,  , 

De  la  taille  vésicale  par  transfixion  appliquée  à  la 
prostatectomie  sus-pubienne.  —  M.  Viannay  (de  Saint- 
Etienne)  ponctionne  la  vessie  au-dessus  de  la  symphyse 
pubienne,  avec  un  couteau  à  transfixion  spécial  qui  sec¬ 
tionne  d’un  seul  coup  la  paroi  abdominale  et  la  paroi  anté¬ 
rieure  de  la  vessie  en  faisant  une  brèche  suffisante  pour 
permettre  d’introduire  deux  doigts  dans  la  vessie.  On 
pratique  alors  l’énucléation  de  l’adénome  prostatique, 
comme  à  l’ordinaire  et  l’on  place  le  tube  de  Frayer. 

Danger  de  la  cystostomie  d’urgence  appliquée  à  ia  réten¬ 
tion  avec  distension  des  prostatiques.  —  M.  R.  Bonneau 
(de  Paris)  présente  une  observation  d’uréuiie  aiguë  mor¬ 
telle  survenue  à  la  suite  d’une  cystostomie  pour  rétention 
chronique  avec  distension  chez  un  prostatique. 

Rétractions  du  coi  vésical  et  prostatisme.  —  M.  Escat 
(de  Marseille).  Chez  les  rétentionnistes  chroniques  non 
médullaires,  on  peut  trouver,  en  même  temps  qu’une 
prostate  peu  hypertrophiée  ou  même  atrophiée  complète¬ 
ment,  une  rétraction  sténosante  du  col  vésical,  qui  joue 
un  rôle  prédominant  dans  le  mécanisme  de  la  rétention. 

M.  Ernst  Franck  (de  Berlin)  attire  l’attention  sur 
certains  cas  de  sclérose  du  col  vésical,  non  circulaires, 
mais  contournant  la  partie  inférieure. 

Drainage  vésico-urétral  dans  ia  prostatectomie  sus- 
pubienne.  —  M.  Rivet  (de  Nantes)  présente  un  drain 
spécial  qu’il  emploie  dans  la  prostatectomie. 

Suppurations  prostatiques  après  ia  prostatectomie.  — 
M.  R.  Le  Fur  (de  Paris)  a  observé  le.cas  de  suppuration 
prostatique  après  la  prostatectomie;  il  s'agissait  dans 
tous  ces  cas  de  l’extirpation  de  petits  adénomes. 

Diagnostic  et  traitement  des  calculs  de  la  prostate.  — 
M.  Pasteau.  La  pathogênie  des  calculs  primitifs  de  la  pros¬ 
tate,  acceptée  par  tous  aujourd’hui,  est  celle  de  ï’infec- 
Hon  atténuée  de  la  glande  que  nous  avons  indiquée  en  1 90 1 . 

Pour  le  diagnostic,  la  radiographie  est  actuellement 
capable  de  rendre  de  grands  services.  Avec  certaines  pré¬ 
cautions  bien  définies  elle  permet  de  déceler  l’existence  des 
calculs  prostatiques  et  de  les  différencier  des  calculs  de 
l’avenir. 

Pour  ce  qui  est  du  traitement,  la  taille  périnéale  qui  était 
autrefois  l’opération  de  choix  doit  faire  place  à  l'inter¬ 
vention  sus-pubienne,  complétée  au  besoin  par  la  prosta¬ 
tectomie  si  on  trouve  la  glande  augmentée  de  volume. 

Concentration  maxima.  —  MM.  F.  Legueu  et  Ambard. 
La  connaissance  de  la  concentration  maxima  est  de¬ 
venue  dans  quelques  cas  une  nécessité. 

Nous  l’obteuons  en  soumettant  le  malade  pendant  trois 
jours  à  un  régime  composé  exclusivement  du  coagulum 
de  pain,  de  trois  litres  de  lait  privé  de  son  sérum.  On 
donne  ainsi  beaucoup  d’azote,  peu  de  chlorures  et  peu 
d’eau. 

M.  Maurice  Chevassu  (de  Paris).  Les  méthodes  de 
Widal  et  Javal  (recherche  de  razotomie)  et  d’Ambard 
(recherche  de  la  constante  uréique)  peuvent  rendre  en 
chirurgie  urinaire  des  services  considérables.  On  peut 


souvent  faire  avec  sécurité  la  néphrectomie  en  se  basant 
sur  la  seule  constante. 

M.  Oraison  (de  Bordeaux),  se  référant  à  sa  pratique 
personnelle,  estime  que  la  constante  uréo-secrétoire 
d’Ambard  dont  la  valeur  scientifique  n’est  pas  douteuse, 
ne  saurait  être  suffisante,  à  elle  seule,  pour  poser  les  indi¬ 
cations  ou  contre-indications  des  interventions  sur  les 
voies  urinaires. 

La  constante  uréo-sécrétoire  d’Ambard  chez  les 
prostatiques.  —  M.  Gayet  (de  Lyon).  L’étude  de  la  fonc¬ 
tion  uréo-sécrétoire  par  cette  méthode  appliquée  sur 
ime  série  de  54  prostatiques  pris  en  série  chez  lesquels  il 
a  été  fait  76  examens  d’Ambard,  permet  d’arriver  aux 
conclusions  suivantes  : 

La  constante,  à  elle  seule,  n’a  pas  la  prétention  de  four¬ 
nir  l’image  fidèle  des  altérations  anatomiques  du  rein. 

'La  rétention,  spécialement  la  rétention  aiguë,  complète 
est  un  facteur  important  de  l’azotémie  ; 

La  constante  uréo-secrétoire  permet  de  suivre  très 
exactement  l’amélioration  produite  par  le  traitement  de 
la  rétention,  et  de  choisir  le  moment  favorable  à  l’opéra¬ 
tion  radicale. 

M.  le  professeur  Hogge  (de  Liège).  En  général, 
les  résultats  opératoires  sont  venus  confirmer  le  pro¬ 
nostic  qu’autorisait  la  constante.  Mais  je  dois  dire  que, 
dans  quelques  cas,  j’ai  osé  —  comme  on  dit  au  Palais 
de  Justice  —  passer  oiitre  à  la  constante  —  c’est-à-dire 
opérer  avec  de  mauvaises  constantes  sans  qu’il  s’ensuive 
des  désastres  • — ■  bien  au  contraire. 

M.  Pasquereau  (de  Nantes).  La  constante  est,  pour 
le  chirurgien  urinaire,  un  renseignement  indispensable 
et  que  l’azotémie  seule  ne  saurait  remplacer. 

Toutes  les  fois  que  l’affection  sera  à  son  début,  il 
faut  conseiller  sans  hésitation  le  traitement  immédiat 
par  les  Injections,  combinées  au  besoin  aux  grands  lavages 
si  le  malade  peut  s’y  prêter. 

Volumineux  paplllomc  de  la  région  prostatique 
de  i’urètre  diagnostiqué  et  traité  à  i’aide  de  l’urétroscope. 
—  M.  Panneville  (de  Rouen)  présente  l’observation 
d’un  malade  ayant  présenté  des  orchi-épididymites  à 
répétition,  ou  constate  que  le  massage  de  la  prostate  est 
suivi  d’une  petite  urétrorragie  ;  le  malade  signale  en  outre 
des  éjaculations  sanglantes.  L’examen  de  l’urètre  posté¬ 
rieur  révèle  l’existence  d’un  volumineux  papillome  sié¬ 
geant  sur  le  véru  montauum. 

Un  cas  d'urètre  double  (urètre  normal  avec  urètre  épis- 
pade).  -7M.  André  Bœckel  (de  Nancy)  relate  im  cas 
(accompagné  de  radiographies)  d’urètre  double]  observé 
chez  un  jeune  garçon  de  neuf  ans. 

Ma  statistique  de  rétrécissements  urétraux  non 
néoplasiques  chez  la  femme.  —  M.  Paul  Hamonic  (de 
Paris).  Les  rétrécissements  urétraux  sont  très  rares  chez  la 
femme,  i  rétrécissement  congénital;  9  rétrécissements  blen¬ 
norragiques  ;  4  rétrécissements  cicatriciels  ;  2  rétrécisse¬ 
ments  vénériens. 

M.  Paul  Delbet.  J’ai  apporté  ici  même,  il  y  a 
plus  de  dix  ans,  un  cas  d’anastomose  épididymo-défé- 
rentiel  pour  obstruction  de  la  queue  de  l’épididyme  par 
tuberculose.  Je  n’ai  pu  contrôler  la  perméabilité  de 
l’anastomose.  J’ai  repris  l’étude  de  cette  question  eu 
1905  au  laboratoire  de  M.  Dastre  et  pratiqué  des  anasto¬ 
moses  sur  10  chiens  ;  j’ai  mis  plusieurs  années  de  suite 
trois  de  ces  chiens  eu  contact  avec  une  chiemie,  jamais  je 
n’ai  obtenu  de  fécondation. 

Le  cathétérisme  des  canaux  éjacuiateurs.  —  M.  Geor¬ 
ges  Luys  (de  Paris)  préconise  le  «  cathétérisme  dilatateur 
des  canaux  éjacuiateurs  ■>  dans  le  traitement  des  sperma- 
tocystites  chroniques. 
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r#=Rhinnes,  Toux, Bronchites i  Catarrïies^= 
. •■•■"""Affections  de  la  poitrine  en  général;- — — - 

1/  Maladies  des  Voles  respiratoires,  Phtisie,  etc.etc. 


GOUTTES  livonienneMTROüETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET  W 

I  au.  Goudron  créosote  J; 

au  Baume  de  Tolu  ; 

feETR0UÉTTETl5liirdêrimmettlilesIndttstriels.PAR 


\\(CEWS0TE,  GOUdBONetBAUMEdeTOLÜ) 


Contre  :  NIALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

SOSE  UOYBME  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 


Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avee 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires, 

PRIX  :  3*'-  LE  FLACON 


El  EiTROÜETTE,  15,  Rue  des  /mmeuMes-lndustriels,  Paris.  Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 


T  T  r  T  T'  -:  T 


TEOUIiTTE  -FEItZtET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIUNS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  diiŒSSPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS,  »;• 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  ù  soupe,  deux  ou  plusieurs 
/ois  par  jour,  déiayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  abeolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Bxoiie 
l’appétit,  favorise  les  digestions.cai  elle  est  t  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


B  Immeubles-Industriels,  PABIS. 

aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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NÉCROLOGIE 


Le  Comité  de  Rédaction  de  Paris  Médical  a.  tenu  à  ce 
que  riui  de  ses  membres  apporte  un  témoignage  de  dou¬ 
loureuse  sympathie  à  la  mémoire  du  professeur  J  aboulay, 
mais  il  a  laissé  à  un  agrégé  lyonnais 
le  soin  de  lui  consacrer  une  biogra¬ 
phie  où  se  trouvent  relatées  les  étapes 
de  sa  vie  scientifique,  comme  aussi  ses 
œuvres  principales. 

LE  PROFESSEUR  JABOULAY 
(DE  LYON) 

La  chirurgie  lyonnaise  est  décidément 
trop  éprouvée  dans  ces  derniers  temps  ! 

Après  Poucet,  mort  subitement  au  mo¬ 
ment  où  il  peut  assister  au  triomphe 
des  idées  générales  qu'il  a  soutenues 
avec  une  foi  d’apôtre,  c’est  J  aboulay  qui 
tombe  à  cinquante-trois  ans,  en  pleine 
force,  en  pleine  maturité  de  sou  intelli¬ 
gence  et  de  son  talent,  victime  de  l’af¬ 
freuse  catastrophe  de  Melun. 

Si  l’on  n’a  retrouvé  de  so 
formes. 


Le  Professeur  Jaboulat. 


corps  que  des  restes  in-  peut-être  r 
gardera  du  moins  précieusement  le  souvenir 


intelligence  et  de  son  habileté  opératoire. 
X  sur  Vexothyropexie,  sur  la  section  du 
dans  le  goitre  exophtalmique,  sur  les  anas¬ 
tomoses  vasculaires  sont  présents  à  la 
mémoire  de  tous. 

C’était  im  chirurgien  audacieux  et 
habile,  et  si  beaucoup  des  opérations 
qu’il  a  recommandées  sont  tombées 
dans  le  discrédit,  si  le  temps  les  a  lais¬ 
sées  dans  l’ombre,  Jaboulay  n’en  a 
pas  moins  eu  le  rare  mérite  d’être  un 
précurseur. 

Depuis  quelques  années,  l’étude  du 
cancer  retenait  spécialement  son  atten¬ 
tion,  et  si  la  mort  stupide  n’était  venue 
le  prendre,  il  est  permis  de  penser 
que  J  aboulay  aurait  couronné  sa  carriè¬ 
re  chirurgicale  par  des  travaux  de 
premier  ordre  dont  l’humanité  tout 
entière  aurait  pu  profiter, 
grande  figure  chirurgicale  qui  disparaît  ; 
sera-t-elle  pas  remplacée  de  sitôt. 

Albert  Mouchet. 


LE  PROFESSEUR  JABOULAY 

Le  professeur  Jaboulay  vient  de  périr  à  cinquante- 
trois  ans,  victime  de  la  catastrophe  de  Melun.  Le  destin, 
brutal  et  féroce,  a  déchiqueté  en  lambeaux  informes  cet 
homme  dont  le  visage  semblait  modelé  dans  une  matière 
inaccessible  à  la  souffrance,  à  la  maladie  et  que  le  temps 
semblait  respecter.  Bn  une  seconde  a  disparu  le  grand 
chirurgien,  calme  et  silencieux,  qui  paraissait  être  l’image 
de  la  santé  robuste,  sans  fissures,  celle  que  l’on  envie, 
celle  qui  donne  confiance.  Ce  crime  de  la  fatalité  a  jeté 
le  deuil  sur  notre  ville,  sur  notre  faculté  déjà  atteinte,  il 
y  a  deux  mois  à  peine,  par  la  mort  de  Poncet. 

Malgré  sa  réserve  réfléchie,  son  amour  de  la  solitude, 
J  aboulay  avait  su  conquérir  maîtres  et  élèves  par  la  puis¬ 
sante  originalité  de  ses  conceptions,  par  ses  talents  opé¬ 
ratoires  merveilleux.  Nul  n’opérait  mieux,  ni  plus  vite  ; 
ses  aides  restaient  presque  spectateurs,  taudis  que  ses 
doigts  conduisaient  et  achevaient  l’opération  sans  geste 
inutile.  Tous  ceux  qui  l’ont  vu  opérer  garderont  le  sou¬ 
venir  de  sa  maîtrise  incomparable,  de  son  élégance  chi¬ 
rurgicale  mise  au  service  de  conceptions  hardies,  mais 
réfléchies. 

Jaboulay  fut  tout  d’abord  anatomiste,  et  à  cela  il 
dut  d’opérer  toujours  aFiatomiquement.  Chef  des  travaux 
de  dissection  pendant  plusieurs  années,  agrégé  en  1888 
à  la  suite  d’un  concours  où  Parabeuf  salua  publiquement 
un  maître  dans  le  candidat,  il  acquit  alors  cette  technique 
opératoire  précise  et  rapide  qui  émerveillait,  en  même 
temps  qu’il  envisageait  l'anatomie  dans  ses  relations  avec 
la  pathologie  chirurgicale.  Ses  travaux  sur  l’angle  d’in¬ 
clinaison  et  de  déclinaison  du  fémur  lui  font  aborder 
la  coxa  vara,  et  son  interprétation.  La  morphologie  vas¬ 
culaire  des  membres  lui  suggère  l’étude  du  rétablissement 


de  la  circulation  après  ligature  des  gros  vaisseaux,  etc. 
Chirurgien  des  Hôpitaux  en  1892,  anatomiste,  physio¬ 
logiste,  opérateur  merveilleux,  il  édifie  une  œuvre  chi-' 
rurgicale  où  se  retrouvent  la  multiplicité  de  ses  connais¬ 
sances,  l’originalité  de  ses  conceptions.  Le  premier,  eu 
France,  il  pratique  la  cholédocotomie.  Dans  la  chirurgie 
du  goitre,  il  crée  Vexothyropexie,  il  invente  et  décrit  d’une 
façon  incomparable  le  procédé  de  V énucléation  intraglan- 
dttlaire,  enfin  il  aborde  une  thérapeutique  nouvelle  de  la 
maladie  de  Basedow  eu  sectionnant  le  sympathique  cer¬ 
vical  {Opération  de  Jaboulay).  Un  jour  il  enlève  un  ané¬ 
vrysme  artérioso-veiueux  et  pratique  la  suture  vasculaire  ; 
Carrel  est  à  cette  époque  son  élève.  La  chirurgie  gastro¬ 
intestinale  lui  doit  le  bouton  anastomotique  ingénieux, 
qpi  permet  de  supprimer  les  sutures  toujours  trop  longues 
et  délicates  quand  il  s’agit  d’aller  vite.  En  chirurgie  ner¬ 
veuse,  il  aborde  toutes  les  interventions  proposées  et 
permises  pour  soulager  les  névralgies  torturantes  du 
trijumeau  ;  il  montre  la  nécessité  de  la  recoupe  des  nerfs 
qui  se  régénèrent  après  la  section  et  même  rarrachement. 
Il  complète  la  chirurgie  du  sympathique. 

Tous  ces  titres  glorieux  lui  valent  en  1902  la  succes¬ 
sion  de  notre  illustre  Ollier.  Toujours  aussi  actif,  toujours 
à  la  recherche  de  l’idée  nouvelle  qui  lui  permettra  d’ap¬ 
porter  le  soulagement  aux  malades  qu’il  voit  le  matin, 
et  bien  souvent  même  le  soir,  Jaboulay  continuait  une 
œuvre  déjà  si  vaste,  et  toujours  pleine  de  promesses. 

C’est  en  pleine  santé,,  au  cours  d’une  vie  de  labeur 
ininterrompu  qu’il  disparaît,  victime  du  destin  le  plus 
injuste.  Tous  les  hommes  de  science  s’associeront  à  notre 
deuil  et  déploreront  l’irréparable  perte  qui  vient  d’at¬ 
teindre  la  chirurgie  française. 

A.  L.tï.iRjEï. 
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OUATAPL  ASME .  D' L  ANGLEBERT 

PANSJBUUENT  COMPLET  ASEPTIQUE  INSTANTANÉ  © 

PHLEGMASIES  DIVERSES,  DERMATOSES, AFFECTIONS  OCULAIRES.  1 0 .  Rue  Plarre-Ducreux, Parie. 


Urasei^ne  Rogier 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS.  PHOIE  J.  GAGNIÈRE,  ClERMONT-FeRRAND 


ALBUMINURIE 


VITAFERINE 


ÉehantlNona  aur  damandm  aux  abonnêa  do  “  Parla  Médioal  ",  eut  Vanta  rêglemantaa 
S’adresser  à  B.  BÊKAUD,  pharmacien  de  I”  classe.  Place  Sadi-Carnot,  SAINT«ÊTI£NN£ 


LACTOLAXINE  FYDAU 


CULTURt  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 

f^fnédiatement  la  CONSTIPATION  chronique  on 
ÜliPprilIlv  *«âdentelle,  les  intoxioMIont  gistro-IntestlnUei,  Férmen- 
f  IT  tâtions  putrides.  Perturbations  hépatiques  et  binaires. 


Rétablit 


la  sensibilité  di 
péristalse  s 


1  à  3  comprimés  par  Jour.  —  a»50  la  hotte  de  36  comprimés. 

Littérature  et  Echantillons  :  LABORATOIRES  llOLOOIOUESde  A.PÂRIS 

1, Kna  de  Cb&teaadun-BB,  Nna  Lafayeite,  PARIS.  -  Téléph.  123-65. 


_ ^ _ CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE 

LES  PUBLICATIONS  ARTISTIQUES  P.  L. 

AGENDA  P.  L.  M.  1914 


L'A|îenda  P.  L.  M.  pour  1914  vient  de  paraître. 

Véritable  publication  de  luxe,  cet  agenda  contient,  à  côté  de  nombreux  articles  et  nouvelles  des  plus  intéi 
en  simili-gravure  et  de  dessins  humoristiques,  douze  forts  beaux'  hors-texte  en  couleurs,  merveilleuses  reprodu 
inédites  représentant  quelques-uns  des  sites  admirables  auxquels  conduit  le  réseau  P.  L.  M. 

L’Agenda  P.  L.  M.  est  en  vente,  au  prix  de  1  fr.  50,  à  la  gare  de  Paris-Lyon  (bureau  de  renseigneme - - 
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NOUVELLES 


COURTois  ET  LA  DÉCOUVERTE  DE  L’IODE 
Par  M.  Gustave  LEFORT  (i) 

La  Société  des  Pharmaciens  de  la  Côte-d’Or 
a  commémoré  par  une  fête  scientifique,  le  g  novem¬ 
bre,  à  Dijon,  le  centenaire  de  la  découverte  de 
’lode  par  Courtois,  son  auteur,  né  à  Dijon. 

.  C’est,  en  efiet,  en  Décembre  1813,  que  fut  pré¬ 
sentée  à  l’Académie  des  sciences  une  note  de 
B.  Courtois,  ayant  pour  titre  :  Découverte  d'une 
substance  nouvelle  dans  le  varech. 

Bernard  Courtois  naquit  en  1777,  et  mourut 
en  1838.  «  Son  père,  dit  le  savant  historien  de  la 
Pharmacie  Cap,  son  père  était  préparateur  du 
cours  de  chimie  du  célèbre  Guyton  de  Morveau. 
Il  avait  établi,  l’un  des  premiers,  une  nitrière  arti¬ 
ficielle  quül  exjfioita  plusieurs  années,  et  qu’il  céda 
à  son  fils  aîné,  sur  la  fin  de  sa  vie. 

«  Bernard  Courtois  fut,  à  l’âge  de  dix-huit  ans, 
placé  à  Auxerre,  dans  la  phanuacie  de  M.  Frémy, 
aïenl  du  célèbre  chimiste  Frémy,  professeur,  puis 
directeur  du  Musémn  (mort  en  1894). 

«Son  apprentissage  tennmé,  il  vint  à  Paris  oii, 
sur  la  recommandation  de  Guyton  de  Morveau, 
il  entra  dans  le  laboratoire  de  Fourcroy,  à  l’École 
Polytechnique. . 

«  Fn  1799,  appelé  aux  années  par  .  la  réquisition, 
il  fut  employé  quelque  temps  dans  les  hôpitaux 
militaires;  et,  revenu  à  Paris,  il  entra  dans  le  labo¬ 
ratoire  de  Thénard,  puis  il  fit  partie  de  la  pléiade 
de  jeimes  cliimistes  qu’Amiand  Séguin  plaça  dans 
le  laboratoire  qu’il  venait  d’ouvrir. 

«  Courtois  ayant  été  désigné  pour  faire  des  re¬ 
cherches  sur  l’opiimi,  parvint  à.  en  isoler  un  coqjs 
cristallisé  que  Sertuerner,  plus  hardi  que  lui.  étudia, 
et  qui  n’était  autre  chose  que  la  morphine.  » 

Courtois  quitta  Séguin  en  1804  pour  établir  une 
nitrière  artificielle  fondée  sur  des  procédés  nouveaux. 

«  C’est  là  qu’en  préparant  en  grand  le  nitrate 
de  soude  obtenu  en  décomposant  le  nitrate  de  chaux 
par  les  soudes  de  varech,  il  remarqua  que  les  chau¬ 
dières  servant  à  l’opération  étaient  promptement 

(r)  D’après  le  Centre  médical  et  Pharmaceutique. 


perforées.  En  étudiant  les  causes  de  cette  perforation, 
il .  reconnut  que  le  cuivre  se  combinait  avec  une 
•  substance  inconnue. 

Pour  isoler  cette  substance,  dit  Cap  (loco  citato), 
il  traita  les  eaux-mères  des  soudes,  et  finit  par  en 
retirer  le  nouveau  corps  dans  mi  grand  état  de 
pureté. 

Cette  découverte  remonte  pour  Courtois  au 
courant  de  1812. 

Vers  la  fin  de  1813,  continuant  son  exploitation 
industrielle,  il  suspendit  ses  recherches  sur  le  corps 
nouvellement  découvert.  Néamnoins,  ajoute  Cap, 
ce  fut  en  son  nom  que  le  2g  novembre  1813,  Oénient 
Désormes  annonça  à  l’Institut. sa  découverte. 

Dans  la  séance  suivante  du  6  décembre  1813, 
Gay-Lussac  lut  une  note  dans  laquelle  il  établissait 
les  rapports  du  nouveau  corps  avec  le  chlore,  et 
lui  imposait  le  nom  d’/orfe  (du  grec  iôdès,  violet), 
à  cause  de  la  couleur  violette  de  sa  vapeur. 

A  l’occasion  de  cette  découverte,  il  y  eut  d’ar¬ 
dentes  polémiques  entre  Hmnphry  Davy,  le  savant- 
anglais  et  Gay-Lussac,  au  point  que  celui-ci  crut 
devoir  rétablir  les  faits,  et  Courtois  fut  bien,  et 
resta  l’inventeur  de  ce  corps  devenu  si  utile  tant 
par  lui-même  que  par  ses  combinaisons. 

Hélas  !  ajouterons-nous.  Courtois,  comme  beau¬ 
coup  d’autres  inventeurs,  se  trouva  bientôt  aux 
prises  avec  la  mauvaise  fortune. 

«  En  1815,  dit  Cap,  nos  ports  de  mer  s’ouvrant 
aux  produits  exotiques,  de  grandes  quantités  de 
salpêtre  arrivant  des  Indes,  anéantirent  les  nitrières 
artificielles.  Courtois  chercha  alors  à  se  relever 
par  la  fabrication  de  l’iode  peu  rémunératrice. 
Il  luttait  contre  l’adversité  ;  l’Académie  des  sciences, 
sur  la  généreuse  mitiative  de  Thénard,  lui  fit  accorder 
un  prix  de  6000  francs  pour  sa  découverte. 

«  Sur  la  fin  de  sa  vie.  Courtois  s’occupait  de 
recherches  sur  Topium,  dont  il  faisait  un  fréquent 
emploi  dans  ses  souffrances.  Il  est  probable  qu’il 
avait  entrevu  la  codéme,  car  il  annonçait  avec  une 
certaine  assurance  que  la  morphine  n’était  pas 
le  seul  alcaloïde  contenu  dans  Topimu. 

«Courtois  mourut  en  1838,  sans  postérité,  ne 
laissant  à  sa  veuve  qu’un  nom  devenu  célèbre. 


La  lutte  contre  la  Tuberculose. 

La  onzième  conférence  internationale  vient  de  se  tenir 
à  Berlin.  Les  médecins  et  chirurgiens  français  y  étaient 
brillamment  représentés  par  MM.  Landouzy,  Calmette 
(de  Lille),  Guinard  (de  Bligny),  Léon  Bernard,  Rist, 
Ricliter  et  le  Dr  Louis  Rénon.  Les  rapports  présentés 
par  les  délégués  français  étaient  au  nombre  de  cinq  et 
portaient  sur  des  questions  générales,  sur  des  questions 
techniques,  médicales  et  chirurgicales,  et  même  sur  une 
question  sociale  qui  touche  de  près  à  celles-ci,  le  problème 
des  assurances  et  de  la  mutualité  dans  la  lutte  anti-tuber¬ 
culeuse.  En  outre,  des  couummicatious  ont  été  faites 
par  MM.  Léon  Bernard,  Rist,  et  Louis  Rénon.  Tout  cela 


constitue  un  bilan  fort  riche  des  travaux  français  à  cette 
conférence  dont  la  séance  d’ouverture  a  été  honorée  par 
la  présence  de  l’impératrice  d’Allemagne.  Les  savants 
français  y  ont,  comme  tous  les  autres  savants  étrangers, 
reçu  un  accueil  très  sympatliique.  Ils  ont  montré  du 
reste  que  la  France  ne  le  cède  pas  aux  autres  pays,  et 
pour  les  recherches  scientifiques  et  pour  l’ardem:  à  com¬ 
battre  la  tuberculose.  L’attention  des  membres  du  Con¬ 
grès  a  été  attirée  vers  le  traitement  chirurgical  de  la 
tuberculose.  Parmi  les  interventions  de  cet  ordre,  la  tho¬ 
racoplastie  de  Brauer,  le  décollement  sous-pleural  de 
ïuffier,  le  plombage  à  la  paraffine  ont  été  très  recom¬ 
mandés.  Des  discussions  ont  suivi  ces  exposés  auxquelles 
ont  pris  part  :  MM.  L.  Rénon,  Léon  Bernard  et  Rist. 
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Histoire  des  origines  et  del'évo-  cœur  et  de  l’aorte  en  clientèle, 

lution  de  l'idée  de  dégéné-  par  le  D'  Ch.  Fiessinger, 

rescence  en  médecine  men-  1914,  i  vol.  in-i8,  de  328  pages, 

taie,  par  le  D'  Genii,- Perrin.  broché  5  fr.  TWa/oine,  à  Paris). 

fp.  à  pl^rLt. 

Le  traitement  des  maladies  du  The  Ideals  and  Organisation  of 

npPDpC  Chauff.  Mécani-  taire  voiture  de  luxe  neuve /oae- 

fjr r nCO  ckn,  proprié-  ralt  au  mois  à  Docteur. 


n  PCD  CO  Chauff.  Mécani- 
r  riP  O  cien,  proprié- 


1913,  I  vol.  111-8  de  50  pages, 
cart.  (Churchill,  édit,  à  Bondres). 
Inhuence  de  l’état  de  la  vision 
sur  le  développement  intel¬ 
lectuel  et  physique  des 
enfants,  par  le  D'  Pierre  de 
FONT-RÉAULX.  .  1913,  ill-I2. 

Prix  modéié.  Écrire  Vincent, 
au  Bureau  du  Journal. 


PIPÉRÀZINE  IWIDY 


HUNYADI  JAMOS  ! 

'  dite  EAU  de  JANOS  ( 

Eau  PurgativeNaturelle' 


I  EFFET  PROMPT.  SDR  ET  DOUX 
Pour  éviter  toutes  substitutions 
prière  à  MM.  les  Docteurs 
de  bien  spécifier  sur  leurs 
ordonnances  la  MARQUE 

IILIN’YADI  JAAOS 

Andréas  SAXLEHNER  Budapest 


PHYSIOTHERAPIE 

KINÉSITHÉRAPIE 

Massage  —  Mobilisation  —  Gymnastique 


P.  CARNOT,  DAQRON,  DUCROQUET,  CAUTRU, 
NAQEOTTE-WILBOUCHEWITCH,  BOURCART 

iQOQi  I  volume  in-8  de  560  p^ges,  avec  356  figures, 
cartonné  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) _  12  fr. 


;  INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE^ 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  &  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  DES  DEUX  SEXES  ^ 


^  Fondé  en  tSDS  par  le  D'  BOURNEVILLE.— utoBCiM  bh  obb:  D'  G.  PAUIrBONCOUR,  -uWin  ^ 
^  Interne  des  hôpitaux.  —  S’adresser  Titry-sur-Selne,  prés  Paris,  22,  ms  Saint-Anhin.  —  letios  lllsttris  sar  danaaés  k 
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desquels  ont  fait  valoir  la  sécurité  opératoire  que  donne 
l’ingénieux  appareil,  et  la  teclinique  si  simple  de  M.  Küss. 

«  Les  Français,  écrit  M.  Rénon,  ont  reçu  partout,  la  plus 
large  hospitalité.  » 

Le  renouvellement  des  ordonnances 

Un  projet  de  décret  réglementant  la  vente  des  subs¬ 
tances  vénéneuses  est  soumis  en  ce  moment  à  l’examen 
de  l’Académie  de  médecine  ;  l’article  19  de  ce  décret  a 
pour  but  de  remédier  aux  abus  qui  peuvent  se  produire 
lorsque  les  ordonnances  médicales  ne  spécifient  pas  si  la 
délivrance  du  médicament  prescrit  pourra,  où  non, 
être  renouvelée  par  les  pharmaciens. 

L’Académie  de  médecine  aura  à  choisir  entre  les  deux 
textes  suivants  : 

Texte  proposé  par  les  syndicats  pharmaceutiques. 

A  moins  d’indication  contraire  de  l’auteur  de  la  pres¬ 
cription,  les  ordonnances  prescrivant  l’aconitinc  et  ses 
sels,  l’acide  cyanhydrique  en  nature,  le  cyanure  de  potas¬ 
sium,  la  digitaline,  le  haschich  et  ses  préparations,  la 
strophantine,  la  vératrine  et  ses  sels,  ne  peuvent  être  re¬ 
nouvelées,  ni  par  les  pharmaciens  qui  les  ont  exécutées 
pour  la  première  fois,  ni  par  tout  autre  pharmacien. 

La  même  interdiction  s’applique  aux  ordonnances  pres¬ 
crivant  les  alcaloïdes  de  l’opium  ou  la  cocaïne,  ainsi  que 
leurs  sels  ou  dérivés,  lorsque  ces  produits  sont  délivrés 
en  nature  ou  sous  forme  de  solutions  injectables.  Elle 
s’ajjplique  également  aux  poudres  composées  à  base  de 
cocaïne  ou  de  ses  sels  renfermant  ces  substances  dans  une 
proportion  égale  ou  supérieure  au  centième. 

Texte  proposé  par  les  syndicats  médicaux. 

A  moins  d’indication  contraire  de  l’auteur  de  la  pres¬ 
cription,  toute  ordonnance  comportant  des  substances 
vénéneuses  du  tableau  A  (i)  ne  peut  être  renouvelée  par 
les  pharmaciens. 

Ces  deux  propositions  ont  un  but  analogue,  mais,  alors 
que  la  première  limite  à  un  certain  nombre  de  substdnees 
particulièrement  nocives  l’interdiction  de  renouvelle¬ 
ment,  la  seconde  étend  cette  interdiction  à  un  très  grand 
nombre  de  préparations  exécutées  dans  les  officines. 

Le  tableau  A  comprend,  en  effet,  l’aconit,  la  belladone, 

•  le  chloroforme,  le  laudanum,  le  pavot,  etc.,  toutes  sub¬ 
stances  qui  entrent  dans  la  composition  des  préparations 
pharmaceutiques  les  plus  courantes  :  potions,  sirops, 
gargarismes,  collyres,  pommades,  emplâtres,  etc. 

Il'  apparaît  donc  immédiatement  que,  si  la  première 
proposition  est  d’une  application  relativement  facile, 
l’adoption  de  la  seconde  choquerait  profondément  les 
habitudes  du  public  et  des  médecins  eux-mêmes. 

Jamais  le  pharmacien  le  plus  prudent  n’a  refusé  de  re¬ 
nouveler  la  délivrance  d’un  remède  à  moins  que  le  méde¬ 
cin  n’ait  assigné  une  limite  au  renouvellement,  ou  qu’il  ne 
s’agisse  d'une  injection  de  morphine,  d’une  poudre  à 
base  de  cocaïne,  en  somme  d’une  substance  visée  dans  la 
première  proposition  ci-dessus. 

Cette  proposition  a  déjà  reçu  l’approbation  du  Conseil 
Supérieur  d’Hygiène  publique  de  France. 

Si,  eu  cas  de  silence  de  l’auteur  de  la  prescription,  le 
pharmacien  refusait  d’exécuter  pour  la  seconde  fois  une 
décoction  de  pavot,  un  liniment  au  chloroforme,  une  po¬ 
tion  renfermant  un  peu  de  teinture  d’aconit,  etc.,  ne  sem¬ 
blerait-il  pas  vouloir  obliger  à  retourner  chez  le  médecin 
un  malade  dont  la  situation  de  fortune  pourrait  ne  pas 
permettre  cette  nouvelle  consultation? 

(i)  Le  tableau  A  renferme  86  paragraphes  visant  chacun 
une  ou  plusieurs  substances. 


Il  est  doue  impos.sible  de  viser  en  bloc  les  substances 
du  tableau  A  qui,  suivant  leur  degré  de  dilution,  leur  des¬ 
tination  à  l’usage  interne  ou  externe,  ou  leur  administra¬ 
tion  à  tel  ou  tel  malade  peuvent  rester  dangereuses  ou 
être  transformées  en  préparations  inoffensives.  Seul,  le 
médecin  peut  savoir  si,  dans  les  conditions  où  il  la  for¬ 
mule,  sa  prescription  est,  ou  non,  susceptible  de  renou¬ 
vellement  ;  c’est  donc  à  lui  de  donner,  à  ce  sujet,  une  indi¬ 
cation  à  laquelle  le  pharmacien  sera  toujours  tenu  de  se 
conformer.  La  loi  ne  doit  intervenir  que  dans  les  cas  où  un 
oubli,  de  la  part  du  médecin,  pourrait  avoir  de  graves 
conséquences  ;  c’est  dans  cet  esprit  qu’est  rédigé  le  texte 
proposé  par  les  Syndicats  pharmaceutiques  et  approuvé 
par  le  Conseil  supérieur  d’hygiène. 

.  Le  Président  de  l  Association  des  Syndicats 

pharmaceutiques  de  France, 

Dr  Henri  JI.artin. 

Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours  de  l’externat.  — 
Le  concours  s’est  terminé  par  les  nominations  suivantes  : 

I .  MM.  Boulin.  Marchai,  M'’“  de  Saussines,  MM.  Meyer. 
Bernard  (Étienne),  Maleysson,  M““  Briand,  MM.  Huet, 
Froment,  M“®  Lebert, 

II.  MM.  Marchant,  Barthe,  Louet,  Desnoyers,  Fru- 
9haud,  Plicque,  M'i“  Bernard  (Marthe-Yvonne),  MM.  Jon- 
deau.  Fouet,  Mozer. 

21 .  Chevallier  (Marc- J oseph) .  Hermet,  Thomé,  Bouisson, 
Langenhagen  (de),  Arnould, Lafourcarde-Cortina.Joannon, 
Poincloux,  Hanion. 

31.  Meerssemann,  Duchein  (J.  Pierre),  Foucault. 
Marty,  Meneau,  Dujarier,  Le  Rasle,  Pescher,  Weismann, 
W  alser. 

41.  Mi'os  Baute,  Wolff,  Bernard  (Suzaiine-Ève) . 
MM.  Derville,  Hartmann,  Salle,  Gambillard,  Prévost 
(Ch.-L.-G.),  Hirschberg,  Queyroi, 

51.  Rossignol,  M"'=  Desplas,  MM.  Humbert  (R.-A.), 
Basch,  Lemariée,  Vannieuwenhuyse,  Gaugier,  Thouvenot, 
Mlle  Angelini,  MM.  Carréga, 

61.  Phronimos,  Gueret,  Charpin,  Lescat,  Roland, 
MUo  Déjeriue,  MM.  'i'apon.  Marot,  David,  Bécardit, 

71.  Lyot,  Lemoine,  Duhail,  Murat,  Tassiu,  Castille, 
Bidermaun,  Semenon,  M"”  Cassel,  M.  Raiga, 

81.  Pomniay,  Krongold,  MM.  Lauriol,  Ovion, 

Daldel,  Largeau,  Biguet,  Labesle,  Prévost  (G.-F),  Michel, 
91.  Durupt,  Loir,  Terris,  Digonnet,  Cuel,  Dumas 
(Ch.-A.),  Alary,  Hazan,  Degouy,  Martin, 

loi.  Harriague,  Lazard,  Aris,  Bréger,  Émile-Zola, 
Lafont,  Lenfant,  Sordinas.  Cordey,  Dumontet, 

II.  Neveux,  Durieux,  Auger,  Jeffray,  Peraldi,  Dalsace, 
Bouchet,  Delarue,  Geghre,  Marassi, 

121.  MM.  Duvany,  Alamartine,  Bayle,  Mordret,  Lou- 
gnon,  Pinet,  Franjou,  Missirlin,  Lesur,  Pitres, 

131.  M“»  Porquer,  MM'.  Szarvas,  Bourloton,  Pougeras- 
Lavergnolle,  M'*»  Sahnas,  MM.  I^efranc,  Albert,  M"»  Gom- 
berg,  MM.  Panuicr,  Savary, 

141.  MM.  Lier,  Nappez,  Lenferna  de  la  Mothe,  Gonbert, 
Galland,  Lauzier,  Peltier,  Dameuve.  Fortin,  Rémy-Néris, 
1 5 1 .  MM.  Potheau,  Vimal,  Charrier  de  Fléchac,  Audigier, 
Loisel,  Minor,  Ollivier,  Sénéchal,  Maechler,  Gaube, 
Musteiier, 

161.  M*!"  Salmon,  ÜDiI.  Monnier,  Limousin,  Humbert 
(Léon),  Amelinc,  Philippeau,  Grünkraut.  Delotte,  Erlich, 
Placet, 

171.  MM.  Gadrat,  Perlis,  Rocheblave,  Dufestel, 
Hardoin,  Trotsky,  Wickham,  Camous,  Benoit,  Sahnon, 
181.  MM.  Giraudeau,  Casteran,  Liber,  ICesseler, 
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Boulay,  Brulé,  Ségal,  Jarraud,  Decoularé-Delafontaine, 
Estrabaud, 

191.  M.  Gardimiér,  Ostwalt,  MM.  Guillermet, 

Viennot,  Ferrier,:  Wiesner,  Rigolage,  Jacob  (J. -Ch.), 
Rougier, 

201.  MM.  Robin,  Corticchiato,  Djismedijan,  Cassida- 
nius,  Perrot,  Cornet,  Doiteau,  Ronchon,  Gimbert, 
M.  Ducoudré, 

21 1.  MM.  .Einval,  Mülanitch,-  Armingeat,  Arfeux, 
Reinhold,  Pellé,  Pingat,  Kaminer,  M““  Gaboriau,  Fin- 
kelstein, 

221.  MM.  Sabassier,  I^egay,  Adelmann,  Chireau,  Blan- 
chet.  Péril,  Fettu,  Roche,  Bourges,  Thévenot, 

231.  MM.  Josepph-Lafosse,  Delgove,  Giraud,  Sasini 


Duvacher,  Dufour,  Naar,  Flet,  Grenaudier,  Bertrand 
(Y.-G.), 

241.  ïracouris,  Dubin,  Golditi,  Bakaleinik,  Ménard, 
Walter,  Juge,  Liesse,  Moret,  Schwartz, 

251.  Léger,  Pick, .Bernard  (R.-C.-E.),  Cabanis,  Trétia- 
kofî,  Blume,  Denierliac,  Riberolles,  Ortodo.xu,  Coulaudou, 
261.  Cuvigny,  Bilhaud,  Reverdy,  Moreau,  Paillet, 
Cerné,  M““  Chabannas,  Lévy,  MM.  Tamzali,  Zvibak, 
171.  Biaise,  Orange,  Moscovici,  Klébaner,  Dimey, 
Labaii,  Charles,  Roy,.  Delitch,  Le  Coulin, 

181.  Souchay,  Demelin,  Doniol,  Grangeneuve,  Marcel, 
Boyer,  Thibault  (R.-R.),.  Carabin,  Wigniolle,  Lenoir, 
191.  Raoul,  Androutzellis,  M"'“  Sloutzky  née  Taslitzki, 
M  M.Danziger,  de  la  Ruelle,  M'*'-'  Willème. 


LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DE  d’internat.  —  Lecture.  — 
Anatomie.  —  .  Séance  du  5,  no¬ 
vembre  1913.  —  MM.  Jacquelin 
(Charles),  i  i  ;  Crantin,  4  ;  J.acquelin 
(André),  8  ;  Dognon,  9  ;  M”»  Samet, 

7  ;  MM.  Charpin,  '8;  Vallée,-  4  ; 

Denoyelle,  6.  ' 

Séance  du  6  novembre.  — 
MM.  Ernst,  8  ;  Gaùme,  7  ;  Morice, 

8  ;  Buffet,  3  ;  Perrin  (Henri),  10  ; 
Berteaux  (André),'  ii  ;  Ardillier  et 
Viollet,  7  ';  Mérine,  5: 

Séance  du  7  novembre  1913.  — 
MM.  Hufnagel,  9  ;  Fatou,  3  ;  Aubin 
et  Sedan-Miégeviollc,  8  ;  Kahn 
(Georges),  10;  Gibert  et  Wroc- 
zÿnski,  9. 

Séance  du  8  novembre.  —  MM. 
Constantin,  6  ;  Piot,  3  ;  Parche- 
miney  et  Mercier,  8  ;  Béhague,  7  ; 
Tourneix,  12  ;  Ulmann,  7  ;  Cojan,  10. 

Séance  du  10  novembre.  — 
MM.  Couinaud,  11;  Mallet,  7: 
Gresset,  9  ;  Bourdier,  7  ;  Janet,  13; 
Martin  de  Laulerie,  ii  ;  Jullien,  8; 
Giraud,  9;  Bârdet  (Daniel),  ii; 

Séance  du  ii  novembre.  — 
MM.  Périn  (Lucien),  12  ;  Ruelle,  10  ; 
Chevalley,  1 1  ;  I,edoux  et  M““  Chau¬ 
vet,  8  ;  MM.  Touchard,  7  ;  Mou- 
zon,  9. 

Pathologie.  —  Séance  du  8  novem¬ 
bre.  —  MM.  Coty  et  Thiuh,  9  ; 
Martin,  5  ;  M"»»  de  Tanneuberg,  8  ; 
MM.  Mordret,  9  ;  Boucheron,  6  ; 
Plait,  5  ;  M»»  Romme,  1 1  ;  MM.  Sér 
dillot,  4  ;  Grimbert,  6. 

Séance  du  10  novembre  1913'.  — 
MM.  Chicandard,  8  ;  Marceron,  9; 
de  Massary,  7;  de  Kabias,  10  ; 
Borrien,  12  ;  ME“  Donnasson,  7  ; 
MM.  Alibert,  13  ;  Laburthe-Tolra 
et  Salles,  10  ;  Boisnier,  7. 

Séance  du  ii  novembre.  — 
MM.  Caracostea,  4  ;  Clémenceau,  9; 
Sébald,  7  :  Küss,  12  ;  M»»  Labeaume 
8  :  MM.  Pouey  et  Imbert,  7  ; 
Réglade,  6. 

Concours  de  d’externat.  — 
Epreuve  supplémentaire.  —  Séance 


du  8  novembre.  —  Question  donnée  : 
«  Signes  et  diagnostic  de  la  tumeur 
blanche  du  genou.» 

MM.  Maleysson,  15;  Marchai, 
17;  Boulin,  17  1/2;  Meyer,  16; 
Mlles  Brian,  14  1/2  ;  de  Saussines, 
16  1/2  ;  M.  Bernard  (Étienne),  15 .1/2. 

Concours  d’agrégation .  —  Sec¬ 
tion  DE  PHYSIODOGIE.  —  Candi¬ 
dats  ;  MM.  Battez,  Delaunay,  Lafon, 
Lisbonne,  Sarvonat,  Soula,  Tour- 

Leçon  orale  de  trois  quarts  d’heure 
après  trois  hetires  de  préparation.  — 
Séance  du  5  novembre.  —  M.  Battez: 
«  Quotient  respiratoire.»  —  Note  13. 

M.  Sarvonat  :  «  Phénomènes  ther¬ 
miques  de  l’activité  musculaire.» 

—  Note  12. 

Séance  du  6  novembre.  — M.  Tour- 
iiade  :  «  Automatisme  cardiaque.  * 

—  Note  17  1/2. 

M.  Lafon  :  «  Circulation  céré¬ 

brale.»  —  Note  10. 

Séance  du  7  novembre.  — -  M.  Lis¬ 
bonne  :  «  Ration  alimentaire.  »  — 
Notre  14. 

M.  Delaunay  :  <t  Physiologie  de  la 
vessie.»  —  Note  14. 

Exposé  des  travaux  personnels.  — 
Séance  du  8  novembre.  —  MM.  Soula, 
30  ;  Lafon,  31  ;  Battez,  28  ;  Lisbonne 
35  ;  Toumade,  21  ;  Sarvonat,  28  ; 
Delaunay,  35. 

Sont  admis  aux  épreuves  défini¬ 
tives  :  MM.  Battez,  Delaunay,  Lafon, 
Lisbonne,  Sarvonat,-  Soula,  Tour- 
nade. 

Ordre  de  passage  pour  la  leçon 
d’une  heure  après  48  heures  de  pré¬ 
paration  libre  :  MM.  Sarvonat,  Soula, 
Delaunay,  Lafon,  Lisbonne,  Tour- 
nade.  Battez. 

Leçon  orale  d'une  heure  après 
quarante-huit  heures  de  préparation 
libre.  —  Séance  du  ii  novembre.  — 
M.  Sarvonat  :  «  Phénomènes  chi¬ 

miques  de  l'activité  musculaire.  »  — 
Note  :  12. 

M.  Soula  :  «  La  motricité  gastro- 
intestinale.  »  —  Note  :  16. 


—  Section  d’opiitadmodogie.  — 
Leçon  orale  de  trois  quarts  d’heure. 

—  Question  donnée  :  «  Du  kéra- 

tocone.  » 

MM.  Fromaget,  17  ;  Ginestous, 
14;  Telliêre,  18. 

Epreuve  de  titres.  —  MM.  Tellières, 
16  X  2X  32;  Ginestous,  16  x  2 
==  32  ;  Fromaget,  15  x  2  =  30. 

Leçon  orale  d’une  heure  après 
quarante-huit  heures  de  préparation 
libre.  —  M.  'Pellières  :  «  Tumeurs 
du  limbe  scléro-cornéen.  »  —  Note  : 
16. 

M.  Fromaget  :  «  Manifestations 

oculaires  des  abcès  cérébraux  et 
cérébelleux  »  — Note  14. 

Epreuve  clinique.  —  MM.  Tel¬ 
lières  et  Fromaget,  18. 

Le  concours  s’est  terminé  par  la 
nomination  de  M.  Tellières. 

Ecole  de  médecine.  —  Reims!  — 
Un  concours  s’ouvrira,  le  8  juin  1914, 
devant  la  Faculté  de  médecine  de 
l’Université  de  Paris,  pour  l’emploi 
de  suppléant  des  chaires  de  patho¬ 
logie  et  clinique  médicales  à  l’école 
de  plein  exercice  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Rennes. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
un  mois  avant  l’ouverture  dudit 
concours. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Le  concours 
de  médecin  des  hôpitaux  s’est 
terminé  par  la  nomination  de  M.  le 
D'  Roubier,  chef  de  clinique  médi¬ 
cale.  Un  nouveau  concours  aura  lieu 
eu  mai. 

Faculté  de  médecine  de  Lille. 

■ —  M.  le  Dr  Duhot  est  nommé  chef 
de  clinique  médicale.  —  M.  Brame 
est  nommé  aide-préparateur  de 
pharmacie.  —  M.  Pierre  Debeyre  est 
nommé  aide-préparateur  de  théra¬ 
peutique.  —  M.  Wibaux  est  nommé 
préparateur  de  zoologie  médicale 
et  pharmaceutique.  —  M.  Mantel 
est  nommé  aide-préparateur  de 
zoologie  médicale  et  pharmaceutique 

—  M.  Crépin  est  nommé  aide  d’ana¬ 
tomie  après  un  brillant  concours. 
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VIE  MÉDICALE  (Suite) 


LA 

Faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier.  —  Sont  nommés  chef  de 
clinique  obstétricale,  M.  le  D'  Madou, 
chef  de  clinique  des  maladies 
mentales  et  nerveuses,  M.  Blan-; 
chard  ;  chef  de  chirurgie  infantile, 
M.  Aimes. 

Hôpitaux  de  Montpellier.  —  Sont 
nommés  internes  des  hôpitaux  titu¬ 
laires  :  MM.  Rouvière,  Rounie,  Vinon 
Baumcl  ;  internes  provisoires  :  MM. 
Blouquier  de  Claret,  Sappey, 
Andrade,  Giraud,  Delord,  Roux. 

Sont  nommés  internes  en  phar¬ 
macie  :  MM.  Dujol,  Fons  et  Rova- 
letti. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Con¬ 
cours  d’externat.  —  Ce  concours 
s’est  terminé  par  les  nominations 
suivantes  :  MM.  Peneuille,  Rioux, 
Ragot,  Carrère,  Massière,  Borius, 
Monnot,  Clavé,  Petit,  Caubet,  Planés 
Lhuerre,  Delaire,  Boisson,  Passy, 
Picot,  Arlet,  Dauriac,  Sigalas,  Poirier, 
Castets,  Moné,  Bouffard,  Soubiran, 
Soubirou,  Bonpoint,  Lacdste,  Vaulet, 
Noël  Moreau,  Paris,  Courtier,  Bur- 
rucoa.  Chrétien,  Chefdrue,  Sérigé, 
Fabre,  Johanne,  Moureau,  Gaschet, 
Princeteau,  Barthe,  Gatellier,  Mon- 
tolin,  Castex,  Bernard,  Perdriaux, 
Sourdis,  de  Rudelle,  Marcade. 

Hôpitaux  de  Nantes.  —  Le  con¬ 
cours  de  l’internat  se  termine  par 
les  nominations  suivantes  :  MM. 
Allanic,  Lehuche,  Luneau,  Raphcl, 
Rio,  Saquet,  Caron  comme  internes 
titulaires  ;  M.  Barbanneau,  M»» 
Beduneau,  M.  Prévost  comme  inter¬ 
nes  provisoires. 

Le  concours  de  l’externat  s’est 
terminé  par  les  nominations  sui¬ 
vantes  :  M"»  ïraverson,  MM.  Lan¬ 
dais,  Dattiu,  Foucfier,  Gaudin, 
Veillon,  Babin-Chevaye,  Vergnet, 
Morvézen,  Brevet,  Cébron,  Hureau, 
de  Sallier-Dupin,  Moigneteau,  Lefè¬ 
vre,  Cantuern,  Le  Boulaire,  Mallard. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  Le 
concours  de  l’internat  en  médecine 
vient  de  se  terminer.  Le  jury  était 
composé  de  MM.  Paul  Garnel,  Louge, 
Malchior  Robert,  Alezais,  Oddo.  Il  y 
avait  20  candidats  pour  13  places, 
dont  4  d’internes  provisoires. 

Sont  nommés  internes  titulaires  ; 
MM.  Chanson,  Périot,  Simon,  Lom¬ 
bard,  Battestini,  Louis  Martin, 
Moya,  Pinatel,  Pourtal  ;  internes 
provisoires  ;  MM  Bénet,  Nicolaï, 
Pagès,  Nalin. 

Médecins  sanitaires  maritimes.  — 
Ont  été  admis  à  l’examen  jjour  le 
titre  de  médecin  sanitaire  mari¬ 
time  :  MM.  les  Dr»  Benoit,  Axel- 
Pierre,  Jean  Cambon,  Châtenier, 
Corone,  Forestier,  Masseguin,  Pêne, 


Del  Pellegrino,  Pradelle,  Privat- 
Garilhe. 

Asiles  d'aliénés  de  Marseille  et 
d’Alx  en  Provence.  —  Le  24  novem¬ 
bre  1913,  à  neuf  heures  du  matin, 
un  concours  s’ouvrira  à  la  préfec¬ 
ture  des  Bouches-du-Rhône  pour 
huit  places  d’internes  en  médecine 
(4  à  Marseille,  4  à  Aix). 

Les  candidats  doivent  être  âgés  de 
vingt  et  un  à  trente  ans  et  munis  de 
10  inscriptions  au  moins. 

Hôpital  de  Mustapha.  —  Un  con¬ 
cours  pour  une  place  de  .  chirurgien 
adjoint  s’ouvrira  à  Alger  le  8  décem¬ 
bre  1913.  .  . 

Hôpitaux  d’Alger.  —  Concours  de 
l’Internat.  —  Le  jury  était  composé 
de  MM.  Soulié,  Lemaire,  Aboulker, 
Benhamou,  Aubry. 

Compositions  écrites  :  œsophage 
(anatomie  et  physiologie)  ;  —  névral¬ 
gie  du  trijumeau  ;  complications 
intracrâniennes  des  otites  moyennes. 

Sont  nommés  internes  titulaires  : 
MM.  Legroux,  Levi-Valensin, 
Fenouillet,  Mme  Delfau,  MM.  Mont¬ 
pellier,  Azoulay,  Lamounette,  An- 
duze-Acher,  Platet. 

Internes  provisoires  :  MM.  Peyre, 
Ceccaldi,  Mlle  Saracino,  MM.  Piéri, 
Carnet. 

Concours  de  l’externat.  —  Le  jury 
était  composé  de  MM.  Crespin, 
Murat,  Aboulker,  Benhamou,  Aubry. 

Sont  nommés  externes  titulaires  : 
MM.  Lebon,  Montero  (Louis),  Lau- 
rens,  Vogt,  Oualid,  Saracino.  Exter¬ 
nes  provisoires  :  MM.  Viguier,  Mas- 
selot,  Sésini,  Dupuy  d’Uby,  Salvan, 
Houël.  Concours  de  l’internat  de 
classe.  —  Sont  nommés  internes 
de  I'»  cla.sse  :  MM.  Duboucher, 
Vivien,  Derrieu. 

Médecins  de  colonisation.  —  Le 
17  novembre  1913,  un  concours  pour 
4  places  de  médecin  de  colonisation 
en  Algérie  s’ouvrira  à  Alger  et  dans 
les  préfectures  des  villes  sièges  de 
Facultés  ou  Écoles  de  médecine. 

École  pratique  des  Hautes  Études.  — 
Laboratoire  de  psychologie  pa- 
THOLOGiguE.  —  M.  le  Df  Léon  Mac- 
Auliffe,  maître  de  conférences  est 
nommé  directeur  adjoint.  M.  le 
D‘'  Thooris,  médecin-major  de 
U»  classe,  chef  des  travaux,  est 
nommé  maître  de  conférences. 

M.  le  Dr  Guénaux,  chef  des  tra¬ 
vaux  à  l’Institut  agronomique,  est 
nommé  chef  des  travaux. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
M.  Langeron  est  chargé  des  fonc¬ 
tions  de  chef  des  travaux  pratiques 
de  parasitologie  et  histoire  naturelle 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 
—  M.  Cestan,  agrégé,  est  chargé  d’un 
cours  de  clinique  dp  maladies  men¬ 
tales  et  nerveuses  et  M.  Clermont 
est  chargé  des  fonctions  d’agrégé 
(anatomie  et  embryologie)  à  la 
Faculté  mixte  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Toulouse. 


Institut  Pasteur.  —  La  commé¬ 
moration  du  vingt-cinquième  anpi-- 
versaire  de  la  fondation  de  l’Institut 
Pasteur,  sera  célébrée  le  15  novem¬ 
bre.  M.  Raymond  Poincaré,  prési¬ 
dent  de  la  République,  y  assistera. 

École  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  d’Angers.  —  M.  Boquel,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  obstétricale,  est 
nommé  directeur. 

Symphonie  médicale  de  Bor¬ 
deaux.  —  ,La  première  réunion  a  eu 
lieu  le  5  novembre.  'Trente  confrères 
exécutants  étaient  présents.  Au  pro¬ 
gramme  :  l’ouverture  du  Chalet, 
Stanza,  pièce  pour  hautbois  et  orches¬ 
tre,  deuxième  symphonie  de  Haydn. 
La  deuxième  réunion  aura  lieu  le 

19  novembre,  et  les  réunions  sui¬ 
vantes  auront  lieu  régulièrement  les 
premier  et  troisième  mercredis  de 

Le  service  médical  à  la  chambre 
des  députés.  —  Par  décision  du  con¬ 
seil  de  questure  eu  date  du  7  novem¬ 
bre,  le  Dr  Husson,  médecin  sup¬ 
pléant  du  personnel  de  la  Chambre 
des  députes,  passe  médecin  titu¬ 
laire  en  remplacement  du  Dr  Bélières 
décédé,  et  le  Dr  Peter  est  nommé 
médecin  suppléant  en  remplace- 
men  du  Dr  Husson. 

Société  de  psychiatrie  de  Paris.  — 
La  prochaine  séance  de  la  Société 
de  psychiatrie  aura  lieu  le  jeudi 

20  novembre  1913,  à  neuf  heures  et 
demie  du  niatin,à  l’asile  Sainte- 
Anne,  dans  le  service  de  la  clinique. 

Mariages.  —  M.  le  Dr  Pierre  Radier 
(de  Montpellier)  et  M“»  Paule  Galen. 

M.  le  Dr  Marcel  Carrieu,  chef  de 
clinique  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Montpellier,  fils  de  M.  le  professeur 
Carrieu  et  de  M"''  née  de  Rouville, 
a  épousé  le  18  octobre  M*‘“  Made¬ 
leine  Bertiii-Saus,  fille  de  M.  le 
professeur  Bertin-Sans  et  de  M">« 
née  Médard.  —  M.  le  Dr  Beuezech 
(de  Montpellier)  et  M"“  Louise  Bog- 
giano.  —  M.  le  Dr  Henri  Roziès, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Mont¬ 
pellier,  et  M"»  Cécile  Michel.  —  M.  le 
Dr  Margarot,  chef  de  clinique  à  la 
Faculté  de  Montpellier  et  M“»  Elise 
Nouguier.  —  M.  le  Dr  Enjalbert, 
médecin  major  de  2^  classe  aux  hôpi¬ 
taux  de  la  division  de  Tunis  et  Mi>» 
Rose  Bôuscaren. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  Jaboulay, 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Lyon,  tué  dans  l’accident  de  che¬ 
min  de  fer  de  Melun.  L’accident  a  eu 
lieu  le  3  novembre  et  ce  n’ést  que  le 
samedi  8  novembre  qu’on  a  pu  iden¬ 
tifier  son  cadavre  après  de  pénibles 
recherches  faites  par  M.  Herriot, 
maire  de  Lyon,  M.  le  Dr  Patel,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  Lyon, 
son  élève,  et  M.  le  Professeur  Martin, 
professeur  de  médecine  légale  de  la 
Faculté  de  Lyon.  Nous  consacrons  un 
article  à  sa  mémoire.  —  Le  Dr  Gus¬ 
tave  Bouisson,  professeur  honoraire  à 
l’École  de  médecine  de  Marseille.  ■ — 
Ls  Dr  Achille  Perrier,  médecin  hono¬ 
raire  de  la  C'“  des  chemins  de  fer 
P.-L.-M.,  ancien  médecin  des  Enfants 
assistés  de  la  Seine.  —  M.  Albert 
Trésel,  directeur-économe  de  l’Hôtel- 
Dieu  de  Marseille.  —  Le  Dr  Vauriot 
(de  Nîmes).  —  Le  Dr  Hermann 
(de  Givet).  —  Le  Dr  Louîs  Lebrun 
(de  Yitry-sur-^ine).  — M.Detourbe, 
externe  des  hôpitaux. 
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COURS 


Clinique  médicale  de  rtlôtel-Dieu. 

—  Professeur  M.  GiVaiit.— Programme 
du  Cours  du  17  au  22  novembre  1913. 

Lundi  n,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Lippmann  :  Sémiologie  du  cœur. 
Inspection.  l'alpation.  — De  9  h.  r/2 
à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert.  — De  ii  h.  1/4  à  ii  h. 
3/4,  D'  Bénard  :  Présentation  de 
pièces  et  de  coupes  afférentes  à  l’en¬ 
seignement  antécédent. 

Mardi  18,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Jomier  :  Sémiologie  de  la  bouche 
et  des  dents.  —  De  g  h.  1/2  à  1 1  h.  1/4 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  D>^  Guillemi- 
rot  :  Rayons  X.  Radium. 

Mercredi  19,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Df  Paul  Descomps  ;  Examen  phy¬ 
sique  du  foie.  —  De  9  h.  1/2  à 
10  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le  professeur 
Gilbert.  — •  10  h.  1/2,  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert  :  Présentation  de  ma¬ 
lades.  Rédaction  d’ordonnances  : 
Traitement  de  la  colique  hépatique. 

Jeudi  20,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Chabrol  :  Notions  générales  sur 
l’anatomie  et  la  physiologie  des 
centres  nerveux  (suite).  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  :  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  An  h.  : 
Consultation  externe.  Maladies  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie  et 
du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  21,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Hericher  :  Sémiologie  fonction¬ 
nelle  respiratoire.  Toux  et  point  de 
côté. — De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/4;  Vi¬ 
site  de  M.  le  profcs.seur  Gilbert.  — 
De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/a,  Dr  Bé¬ 
nard  :  Diagnostic  de  la  fièvre  ty¬ 
phoïde  par  les  méthodes  de  labora¬ 
toire. 

Samedi  22,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Maurice  Villaret,  professeur  agré¬ 
gé  :  Leçou  de  clinique  élémentaire 
au  lit  des  malades.  —  De  9  h.  1/2 
à  10  h.  1/2  :  Visite  de  M.le  profes¬ 
seur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  :  Clinique  de 
M.  le  profes.seur  Gilbert  1  D’ascite  dans 
les  cirrhoses  du  foie  à  propos  de  sept 
cas  du  service  (suite) . 

Clinique  '  médicale  de  Saint-An¬ 
toine.  —  M.  A.  Chauffard,  pro¬ 
fesseur.  — ■  Etude  clinique  et  biochi¬ 
mique  des  grands  syndromes  hépa¬ 
tiques,  spléniques,  rénaux  et  surré¬ 
naux.  Diagnostic.  Pronostic.  Mé¬ 
thodes  pratiques  d’investigation  clini¬ 
que.  Cours  de  perfectionnement  par 
MM.  Guy  Laroche,  Brodin,  Flandin, 
J.  Troisier,  Grigaut  et  Ronneaux. 

1“  Des  méthodes  d’examen  clini¬ 
que  des  organes  de  la  cavité  abdo¬ 
minale  :  2“  le  foie  et  le  pancréas  ; 
3®  les  reins  ;  4®  les  surrénales.  Ce 
cours  est  réservé  aux  docteurs 
français  et  étrangers  et  aux  étu¬ 
diants  titulaires  de  ifi  inscriptions. 
Il  sera  complet  en  2oleçons.  Au  cours 
de  chacune  de  ces  leçons,  des  'mala¬ 
des  en  rapport  avec  le  sujet  traité 
seront  montrés  aux  élèves  qui  se¬ 
ront  individuellement  exercés  à 
l’examen  clmique  et  aux  démons¬ 
trations  pratiques  des  méthodes  de 
dosage  ou  des  recherches  biologiques 
et  cytologiques. 

De  cours  commencera  le  lundi 
24  nooembre  191.3  et  aura  lieu  tous 
les  jours  à  4  heures  sauf  le  dimanche. 
De  droit  à  verser  est  de  100  francs 

IyO  nombre  d’élèves  est  limité. 

Association  d’enseignement  médi¬ 


cal  des  hôpitaux  de  Paris.  —  Méde¬ 
cine.  —  Dr»  Béclère  et  Ducloux.  — 
Hopiï.ii,  Sai  Nï- Antoine.  —  Ensei¬ 
gnement  clinique  élémentaire  à  l’usage 
des  débutants  en  médecine.  — ■  Des 
étudiants  en  médecine  désireux' 
d’être  initiés  et  exercés  individuelle¬ 
ment  à  l’examen  des  malades,  aux 
divers  modes  d’exploration  des  or¬ 
ganes  internes,  spécialement  des 
organes  thoraciques  et  à  la  notation 
journalière  des  faits  d’observation 
clinique,  sont  invités  à  se  faire  ins¬ 
crire  dans  le  service  du  Dr  BÉCEÈRE, 
àl’hôpital Saint- Antoine.  (Dénombré 
des  inscriptions  est  limité.) 

Dr  Ed.  Enriquez.  —  HôpiTae 
DE  LA  PITIÉ.  —  Des  mardi  et  samedi 
matin,  à  neuf  heures  et  demie. 
Visite  dans  les  salles  et  examen  des 
malades . 

Maladies  de  l’appareil  digestif  et 
de  la  nutrition,  les  lundis,  mercredis, 
vendredis  à  neuf  heures  et  demie. 
Examens  radioscopiques  des  malades 
du  service  et  de  la  consultation. 

.Des  mardis,  jeudis,  samedis,  à 
dix  heures  et  demie.  Consultation 
spéciale. 

Dr  Edg.  Hirtz.  —  Hôpital 
Neckek.  —  Tous  les  matins  à  dix 
heures.  Enseignement  des  étudiants 
«  bénévoles»  et  des  stagiaires. ’ Pro¬ 
cédés  cliniques  pour  l’examen  des 
principaux  organes  et  appareils 

De  samedi  matin,  examen  radios¬ 
copique  (Dr  Desage). 

De  mercredi  à  dix  heures,  Deçon 
clinique  faite  par  les  Candidats  aux 
hôpitaux,  anciens  internes  du  ser¬ 
vice.  Argumentation  par  le  chef  de 
service. 

De  vendredi  à  dix  heures.  Examen 
clinique  des  malades  entrants.  Dis¬ 
cussion  du  Diagnostic  et  de  la  Théra¬ 
peutique.  Manière  de  formuler. 

Dr  Josué.  —  Hôpital  de  la  pitié. 

—  Enseignement  pratique  des  «  affec¬ 
tions  du  cœur  et  des  vaisseaux  d, 
par  le  chef  de  service  assisté  de  son 
interne  et  de  ses  anciens  internes. 

I®  'fous  les  matins,  à  neuf  heures 
et  demie.  Visite  des  malades.  Mise 
en  œuvre  des  méthodes  d’explo¬ 
ration  pour  le  cœur  et  les  vaisseaux. 

2®  Mardi,  à  dix  heures,  Deçon. 

3®  Vendredi,  à  neuf  heures  et  demie 
Consultation  spéciale.  Sémiologie  cli¬ 
nique  et  thérapeutique  pratique. 

4®  Cours  de  révision  et  de  perfec¬ 
tionnement  dont  la  date  et  le 
programme  seront  publiés  ultérieu¬ 
rement. 

Dr  Le  Noir.  —  Hôpital  Saint- 
Anïoine.  —  De  mercredi  à  neuf  heu¬ 
res  et  demie  —  Salle  Axenfeld.  Con¬ 
sultation  pour  les  maladies  du  tube 
digestif  et  de  Ig,  Nutrition. 

De  samedi  à  neuf  heures  et  demie. 
Examen  des  malades  entrants. 

De  vendredi  à  dix  heures.  Confé¬ 
rences  cliniques  à  partir  du  1™  dé¬ 
cembre. 

Dr  L.  Lesné.  — -  Hôpital  Tenon. 

—  Tous  les  matins,  à  dix  heures. 
Examen  des  malades,  avec  exercices 
individuels  des  élèves. 

Des  mardis  et  vendredis.  Examen 
des  entrants,  discussion  du  diagnos¬ 
tic  et  du  traitement. 

De  jeudi.  Conférence  clinique  ou 
thérapeutique. 

De  samedi.  Consultation  de  nour¬ 
rissons,  examen  des  enfants  sains  et 
malades. 

Dr  E.  Mosny.  —  Hôpital  Saint- 

—  1056  - 


Antoine.  —  Sous  la  direction  de 
M.  le  Dr  Mosny.  M.  Granjean, 
interne  du  service,  fera,  pendant  le 
semestre  d’hiver  plusieurs  séries  de 
conférences  pratiques  d’auscultatioii 
appliquée  plus  particulièrement  au 
diagnostic  des  maladies  des,  organes 
respiratoires.  Da  première  série  de 
ces  conférences  commencera  dans  la 
seconde  quinzaine  de  novembre. 

Prière  de  se  faire  inscrire  prés  de 

M.  Granjean,  interne  à  riiôpital 
Saint-Antoine,  service  de  M.  le 
D»  Mosny  (Salle  Douis). 

D»  A.  Pissavy.  —  Hôpital  Nec- 
KER  (consultation  de  médecine) .  — • 
Enseignement  spécialement  destiné 
aux  étudiants  de  première  année.- 

Chaque  jour  àpartir  de  neuf  heures 
et  demie,  les  étudiants  sont  indivi¬ 
duellement  exerces  a  l’examen  des 
malades  et  à  la  rédaction  des  ordon¬ 
nances. 

Dr  Paul  Ribierre.  —  Hôpital 
ÇocHiN  (consultation  de  médecine). 

Tous  les  jours,  à  dix  heures, 
examen  et  présentation  de  malades. 
Étude  sémiologique,  discussion  du 
diagnostic  et  des  indications  théra¬ 
peutiques.  Rédaction  d’ordonnances. 

Da  consultation  du  vendredi  matin 
est  particulièrement  consacrée  aux 
affections  cardio-vasculaires. 

D»  E.  Rist.  —  Hôpital  Daennec. 

—  De  D»  E.  Rist.  assisté  de  plusieurs 
collaborateurs,  fait  dans  son  service 
de  l’hôpital  Daënnec,  depuis  le 
3  novembre,  une  série  de  Conférences 
théoriques  et  pratiques  sur  le  diagnos-. 
tic  et  le  traitement  de  la  tuberculose 
pulmonaire.  Des  conférences  et  les 
démonstrations  cliniques  auront  lieu 
salle  Monneret,  le  jeudi  à  onze  heures. 
De  lundi,  à  dix  heures.  Policlinique 
au  dispensaire  Déon  Bourgeois.  De 
mercredi,  à  dix  heures.  Examens 
radioscopiques. 

Dr  Émile  Sergent.  —  Hôpital 
DE  LA  Charité.  —  Tous  les  matins 
à  dix  heures.  Exercices  de  médecine 
pratique  et  causeries  cliniques  au 
lit  des  malades. 

De  vendredi  matin.  Examen  des 
malades  nouveaux. 

De  samedi  matin.  Consultation 
spéciale  sur  la  tuberculose  et  les  mala¬ 
dies  des  voies  respiratoires. 

De  mardi  matin,  à  partir  du  mois 
de  février.  Conférences  cliniques 
portant  principalement  sur  la  tuber¬ 
culose  et  les  maladies  des  voies  respi¬ 
ratoires. 

Dermatalogie  et  syphillgraphie. 

—  D'  Thibierge.  —  Hôpital  Saint- 
Douis.  —  Visite  tous  les  matins  à 
neuf  heures. 

Mardis,  neuf  heures  (Salle  Alibert) , 
Examen  des  malades  de  la  policlinique 
et  Conférences  cliniques. 

Mercredis,  neuf  heures  et  demie 
(Salle  Alibert),  Traitement  chirurgi¬ 
cal  des  dermatoses. 

Vendredis,  neuf  heures  et  demie 
(Salle  des  consultations).  Causeries 
sur  les  malades  de  la  consultation. 

D»  Hudelo.  —  Hôpital  Broca 
(Dourcine).  — Des  lundis,  mercredis, 
vendredis,  à  neuf  heures  et  demie, 
du  matin.  Policlinique  syphiligra- 
phique  et  dermatologique  (Salle  des 
consultation.s). 

Des  mardis,  jeudis,  samedis,  dix 
heures,  visite  des  salles  Cullerier, 

N.  Guillot,  Vidal,  Bouley  (Hommes). 

De  mardi,  à  neuf  heures  et  demie 

(salle  Vidal),  Petite  chirurgie  derma- 
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tologique  (scarifications,  raclage,  gal- 
vaiiopuncture) . 

Les  jeudis,  samedis,  à  neuf  heures 
et  demie  (Laboratoire  du  Dr  Hudelo), 
Technique  des  injections  de  Salvar- 
san  et  de  Néo-Salvarsan. 

Dr  Qaeyrat.  —  Hopitai,  Cochin.  — 
Le  vendredi,  à  onze  heures.  Confé¬ 
rences  théoriques  et  cliniques  sur 
les  Maladies  vénériennes  et  de  la 

Maladies  du  système  nerveux.  — 
Dr  Babinski.  —  Hopitai,  de  la 
Nouvelle-Pitié.  —  Tous  les  lundis 
de  l’année,  sauf  pendant  les  vacances 
de  Pâques  et  pendant  les  mois  d'août 
et  de  septembre,  de  dix  heures  à 
yaîAi.Examen  de  malades  et  Confé¬ 
rence  clinique  sur  les  maladies  du 
système  nerveux. 

De  plus,  pendant  les  mois  de  mai, 
juin  et  juillet,  tous  les  samedis,  à 
dix  heures  et  demie.  Leçon  clinique 
dans  l’amphithéâtre  de  l’hôpital. 

Maladies  mentales.  —  Dr  J.  Rou- 
binovitch.  —  Hospice  de  Bicè’tre. 
M.  J.  Roubinovitch,  fera  un  En¬ 
seignement  clinique  des  maladies 
nerveuses  et  mentales  infantiles  et 
juvéniles,  d’après  le  Programme 
suivant  : 

Les  mardis,  àneuf  heures  du  matin, 
Présentation  de  cas  de  Neurologie 
et  de  Psychiatrie  avec  discussion  du 
diagnostic,  du  pronostic,  des  indi¬ 
cations  thérapeutiques  et  pédago- 

^  les  jeudis,  à  neuf  heures  du  matin. 
Consultation  externe  pour  les  maladies 
nerveuses  et  mentales.  Au  cours  de 
cette  consultation  externe,  les  élèves 
sont  exercés  individuellement  :  à 
l’interrogatoire  et  à  l’examen  des 
malades,  à  la  recherche  du  diag¬ 
nostic,  des  indications  thérapeuti¬ 
ques  et  médico-légales  ;  à  la  rédac¬ 
tion  des  documents  médico-légaux. 

Les  samedis,  à  neuf  heures  du 

■  matin.  Démonstrations  médico-péda¬ 
gogiques  pratiques  des  procèdes  de 
culture  physique,  intellectuelle,  mo- 

■  raie  et  professionnelle  appliqués  à 
Bicêtre  et  à  la  Fondation  Vallée  au 
traitement  des  enfants  arriérés  et 

■instables  perfectibles. 

aynécologie  médicale.  —  Dr  Paul 
•Dahhé.  —  Hôpital  de  l’Hoïel- 
DiEU.  —  Lundi,  neuf  heures.  — • 
Examen  des  malades  de  la  Salle 
Sainte-Marie. 

Mercredi,  neuf  heures,  Constd- 
tation  externe. 

Jeudi,  dix  heures.  Leçon  elinique 
sur  les  maladies  des  Femmes. 

Radiologie  médicale.  —  D'  A.  Bé- 
olère.  —  Hopi'i'al  Saint-An'i'oixe. 

I.  —  L’enseignement  des  notions 
théoriques  et  techniques,  indispen¬ 
sables  a  la  pratique  de  la  radioscopie, 
de  la  radiographie,  de  la  radiothé¬ 
rapie  et  de  la  radiumthérapie,  est 
donné  annuellement  en  deux  Cours 
de  vacances,  d’une  durée  de  huit  jours 
l’un  dans  laseconde  quinzaine  d’octo¬ 
bre,  l’autre  immédiatement  avant 
Pâques. 

Ces  cours,  librement  ouverts  à  tous 
les  étudiants  et  docteurs  en  médecine 
sont  complétés  par  des  Exercices 
pratiques  de  radioscopie  et  de  radio¬ 
graphie  auxquels  donne  accès  un 
droit  d’inscription  de  loo  francs. 

II.  —  En  dehors  des  cours  de 
vacances,  les  applications  de  la  radio¬ 
logie  au  diagnostic  et  à  la  thérapeu¬ 
tique  sont  l’objet  de  Conférences 
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annoncées  par  des  affiches  .spéciales, 
et,  à  quelque  moment  de  l’année  que 
ce  soit,  l’Enseignement  pratique  de  la 
radiographie  est  donné  par  le  chef  du 
laboratoire  à  tout  étudiant  ou  doc¬ 
teur  en  médecine  qui  acquitte  un 
droit  d’inscription  de  lOO  francs. 

III.  —  L'Enseignement  clinique 
de  la  radiologie  médicale  est  donné 
journellement  comme  il  suit  : 

Tous  les  matins,  le  dimanche 
excepté,  à  neuf  heures  du  matin. 
Examen  clinique  et  traitement  des 
malades  justiciables  de  la  radiothé¬ 
rapie  ou  de  la  radiumthérapie  (der¬ 
matoses,  tuberculides,  néoplasmes, 
adénopathies,  splénomégalies,  leu¬ 
cémies,  goitre  exophtalmique, 
fibromes  utérins,  ménorrhagies  de 
la  ménopause).  Traitement  de  ces 
malades  avec  l’aide  des  assistants 
libres  dvi  laboratoire  ;  MM.  les 
Dro  Jaugeas,  Hauet  et  Henri 
Béclere. 

Lundi  matin,  à  dix  heures  : 
Examen  radioscopique  des  malades 
du  Dr  Mathieu  (affections  de  l’œso¬ 
phage,  de  l’estomac,  de  l’intestin). 

Vendredi  matin,  à  dix  heures  : 
Examen  radioscopique  des  malades 
du  service. 

Samedi  matin,  à  dix  heures  : 
Examen  radioscopique  des  malades 
externes  (exploration  des  poumons, 
des  plèvres,  des  ganglions  bron¬ 
chiques,  du  cœur,  de  l’aorte,  de  l’œso¬ 
phage,  du  foie,  de  la  rate,  de  l’esto¬ 
mac,  de  l’intestin,  de  l’appareil 
urinaire) . 

Médecine  infantile.  —  D' G.  Variot. 

—  Hopi’fAL  DES  Enfants-Assistés 
(74.  rue  Deiifert-Rochereau). 

Conférences  techniques  d’hygiène 
infantile  et  de  clinique  du  premier  âge, 
chaque  lundi,  à  dix  heures  et  demie. 

Chirurgie  infantile.  —  Dr  Broca. 

—  Hôpital  des  Enfants-Malades. 

—  Mercredi,  dix  heures  et  demie. 
Leçon  elinique. 

Lundi,  mercredi,  vendredi,  à  neuf 
heures.  Opérations. 

Mardi,  jeudi,  samedi.  Consultations 
^mterrogatoire  des  malades  par  les 

Mercredi,  à  onze  heures.  Leçons 
cliniques  avec  projections. 

Dr  Savariàud.  —  Hôpital  Trous¬ 
seau.  —  Tous  les  jours  à  neuf  heures 
et  demie.  Consultation. 

Le  jeudi,  à  dix  heures.  Consulta¬ 
tion  d’orthopédie  ;  à  dix  heures. 
Visite  des  salles. 

Lundi,  mardi,  mercredi,  vendredi, 
à  dix  heures  et  demie.  Operations. 

Samedi,  à  onze  heures.  Leçon 

Chirurgie  des  voies  urinaires.  — 
Dr  Bazy.  —  Hôpital  Beaujon.  — 
Mercredi  et  samedi,!  à  neuf  heures 
et  demie.  Examen  des  nouveaux 
par  les  élèves  du  service  et  Confé¬ 
rences  cliniques.  —  Lundi,  jeudi, 
samedi.  Considtation  des  voies  uri- 

Mardi,  vendredi.  Opérations  gyné¬ 
cologiques  et  urinaires. 

Dr  Michon.  —  Hopi’TAL  Cochin- 
Annexe.  —  Maladies  des  organes 
génitaux  et  des  voies  urinaires. 

Lundi,  à  dix  heures.  Examen  des 
malades.  —  Samedi,  à  dix  heures, 
opérations. 

Chirurgie  générale.  —  Dr  Arrou. 

—  Hôpital  de  L-t  Pi’TiÉ.  —  Jeudi, 
Opérations  au  pavillon  Gerdy,  de 
neuf  heures  à  midi. 


Lundi  et  vendredi,  de  dix  heures 
à  onze  heures  et  demie.  Examen 
des  malades. 

Dr  Bobineau.  —  Hôpital  Tenon 
(rue  de  la  Chine).  —  Lundi,  mercredi, 
vendredi,  à  neuf  heures  et  demie. 
Examen  des  malades. 

Mardi,  jeudi,  samedi.  Opérations. 

'fous  les  mercredis,  à  partir  du 
icr  avril.  Leçons  de  clinique  chirur¬ 
gicale  sur  un  sujet  pratique  (se 
faire  inscrire  dans  le  service). 

Les  élèves  bénévoles  sont  initiés 
à  l’interrogatoire  et  à  l’examen  des 
malades,  aux  pansements,  à  l'anes¬ 
thésie  générale,  aux  opérations  de 
petite  chirurgie. 

Dr  Souligoux.  —  Hôpital  de  la 
Charité.  —  Les  lundis  et  vendredis. 
Examen  des  malades  par  les  élèves. 

Le  mercredi.  Leçon  de  chirurgie 
pratique. 

Les  mardis,  jeudis  et  samedis. 
Opérations. 

Obstétrique.  —  Dr  Rudanx.  — 
Hôpital  Boucicaut  (Maternité). 

Le  mardi,  à  dix  heures.  Leçon  de 
pratique  obstétricale. 

Conférences  de  neurologie.  (Hos¬ 
pice  DE  LA  .SALPÊTRIÈRE).  —  M.  le 
professeur  Pierre  Marie  commen¬ 
cera  ces  conférences  le  samedi  /S  no¬ 
vembre,  à  10  h.  1/2  à  l’amphi¬ 
théâtre  de  l'école  des  infirmières. 

Sujet  de  la  première  leçon  :  exa¬ 
men  clinique  d'un  aphasique. 

Ces  conférences,  accompagnées  de 
présentations  de  malades  et  de  pro¬ 
jections,  auront  lieu  tous  les  samedis, 
avec  le  concours  de  JIM.  Amenille, 
Ch.  Chatelin,  Clunet,  Crouzon,  Foix, 
Léri,  de  Martel,  Meige,  Féehin, 
Roussy. 

Pathologie  médicale.  —  JI.  Sicard 
agrégé,  commeucera  ces  conférences 
le  //  nooembre,  à  trois  heures, 
amphithéâtre  Vulpian,  et  les  conti¬ 
nuera  les  jeudis,  samedis,  mardis 
suivants. 

Sujet  des  conférences  :  Jlaladies 
des  glandes  vasculaires  sanguines, 
intoxications. 

Clinique  d’accouchement  et  de  gy¬ 
nécologie  (Clinique  Tarnier,  89, 
rue  d'Assas).  —  M.  le  professeur 
Paul  Bar  a  repris  le  cours  de  clinique 
d'accouchements,  à  dix  heures  du 
matin,  les  mardis  et  samedis. 

Clinique  médicale  Laënnec.  — 
M.  le  professeur  Landouzy,  ayant 
repris  son  service  le  lundi  3  novem¬ 
bre  1913,  commencera  ses  leçons  de 
clinique  (à  l'amphithéâtre  de  la 
clinique  médicale),  le  vendredi  21  du 
même  mois,  à  10  heures  du  matin,  et 
les  continuera  les  vendredis  suivants 
à  la  même  heure. 

Clinique  d’accouchements  et  de 
gynécologie.  —  M.  le  professeur 
Pinard  a  recommencé  ses  cliniques 
journalières  le  lundi  à  dix  heures  du 
matin  (clinique  Baudelocque,  125, 
boulevard  de  Port -Royal) ,  et  a  repris 
ses  leçons  bi-hebdoniadaires  (les 
lundis  et  vendredis). 

Clinique  chirurgicale  infantile.  — 
M.  le  professeur  Kirmisson  a  recom¬ 
mencé  à  l’hôpital  des  Enfants-Mala¬ 
des,  son  cours  de  clinique  chirurgi¬ 
cale  infantile,  les  vendredis  et  mardis 
à  dix  heures. 

Clinique  thérapeutique.  —  JI.  le 
professeur  Albert  Robin  a  recom¬ 
mencé  à  l’hôpital  Beaujon,  son  cours 
de  clinique  thérapeutique  le  jeudi 
à  dix  heures  du  matin. 
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/5  Nooembra.  —  Pète  du  25“  anni¬ 
versaire  de  la  fondation  de  l’Institut 
Pasteur,  sous  la  présidence  du  Pré¬ 
sident  de  la  République. 

15  Nooembra.  —  Clôture  du  re¬ 
gistre  d’inscription  du  concours 

Êour  une  place  d'accoucheur  des 
ôpitaux  de  Saint-Étienne.  S’ins¬ 
crire  au  secrétariat  des  hospices. 

/S  Nooembra.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  médecin 
adjoint  des  hôpitaux  de  Bordeaux. 
S’inscrire,  91,  cours  d’Albret,  à  Bor¬ 
deaux. 

/7  Nooembra.  —  Ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  d’un 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Lyon. 

17  Nooembra.  —  Devant  l’Ecole 
de  pharmacie  de  Paris,  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  de  physique  et  de  chimie 
à  l'École  de  médecine  et  de  phar¬ 
macie  de  Tours. 

17  Nooembra.  —  -ô.  Alger,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  4  emplois 
de  médecins  de  colonisation. 

n  Nooembra.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  de  pathologie  et  de 
clinique  chirurgicale  à  l’École  de 
médecine  de  Nantes. 


17  Nooembra.  —  Ouverture  du 
concours  pour  l’internat  de  la  maison 
nationale  de  santé  de  Saint-Maurice. 

17  Nooembra.  —  A  Lyon,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  la  nomina¬ 
tion  d’un  surveillant  à  l’École 
nationale  vétérinaire  de  Lyon.  . 

18  Nooembra.  —  A  Paris,  ouverture 
du  concours  pour  10  places  de  sous- 
inspecteur  de  l’assistance  publique. 

19  Nooembra.  ■ —  A  Toulouse, 
ouverture  du  concours  pour  l’emploi 
de  suppléant  des  chaires  d’anatomie 
et  de  physiologie  à  l’École  de  méde¬ 
cine  de  Clermont-Ferrand. 

19  Nooembra.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  des  candi¬ 
dats  au  concours  pour  l’admission 
à  des  emplois  de  médecin  et  de 
pharmacien  aides-majors  de  2®  classe 
des  troupes  coloniales  (s’adresser 
au  ministère  de  la  guerre,  direction 
des  troupes  coloniales,  3“  bureau). 

23  Nooembra.  — A  l’Hôtel-Dieu  de 
Paris,  inauguration  du  monument 
élevé  à  la  mémoire  du  P''  Dieulafoy. 

23  Nooembra.  —  A  14  heures  à 
l’Athénée  de  Bordeaux,  assemblée 
générale  des  médecins  de  la  Gironde. 

24  Nooembra.  —  A  Marseille,  ou¬ 
verture  du  concours  pour  4  places 
d’interne  à  l’asile  public  d’aliénés 
d’Aix-en-Provence. 


24  Nooembra. —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  2  places  de  médecin- 
adjoint  à  l’hôpital  civil  de  Constan- 
tinc. 

25  Nooembra.  —  A  Bordeaux, 
ouverture  du  concours  pour  une 
place  de  médecin-résidant  à  l’hos¬ 
pice  général. 

25  Nooembra.  —  A3  heures,  à  la 
clinique  ophtalmologique  de  l’Hôtel- 
Dieu  ouverture  de  la  première  série 
des  conférences  sur  les  maladies  des 
yeux,  par  M.  le  D’’  Cantonnet. 

25  Nooembret  —  Ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  d’un 
inspecteur  départemental  des  ser¬ 
vices  d’hygiène  dans  le  Finistère 
(au  ministère  de  l’Intérieur). 

27  Nooembra. —  Ouverture  du  con¬ 
cours  de  l’internat  de  l’asile  de 
Château-Picon  (Gironde). 

27  Nooembra.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant 
de  la  chaire  d’histoire  naturelle  à 
l’Ecole  préparatoire  de  médecine  de 
Poitiers. 

28  Nooembra.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à.  deux 
places  de  chefs  de  clinique  à  la  cli¬ 
nique  des  Quinze-Vingts.  (S’adresser 
28,  rue  de  Charenton,  à  la  direction 
de  10  heures  à  midi). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  19  novembre,  à  une  heure.  — M.  LoNGEViArj.E. 
I,es  effets  du  sucrage  du  lait  dans  le  traitement  des  dys¬ 
pepsies  infantiles  avec  vomissements.  (MM.  Pouchet, 
président;  Letulle,  Lemierre  et  Henri  Labbé).  — 
M.  Echenoz.  Recherches  expérimentales  sur  l’antago¬ 
nisme  du  bacille  pyoscyanique  et  du  vibrion  cholérique. 
(MM.  Pouchet, ,  président  ;  Letulle,  Lemierre  et  Henri 
Labbé).  —  M.  LEBOSSE.  Les  métastases  sous-cutanées 
dans  le  cancer  épithélial.  (MM.  Letulle,  président  ; 
Pouchet,  Lemierre  et  Henri  Labbé). 

Jeudi  20  novembre,  à  une  heure.  —  M.  Gesein.  Korbons. 
Histoire  d’une  station  thermale  d’Afrique.  (MM.  Chante- 
messe,  président;  Chauffard,  Widal  et  ’Tanon).  — 
M.  GuyoT.  Ulcérations  et  perforations  gastriques  au 
cours  de  la  fièvre  typhoïde.  (MM.  Chauffard,  président  ; 
Chantemesse,  Widal  et  Tanon).  —  M.  Petit.  Méningite 
sypliilitique  et  méningite  tuberculeuse  chez  l’adulte 
(Essai  de  diagnostic  différentiel.)  (MM.  Widal,  président  . 
Chantemesse,  Chauffard  et  Tanon).  —  M.  Sasportas; 
Contribution  à  l’étude  du  zona  ophtalmique.  (MM.  de 
Lapersonne,  président  ;  Quénu,  'Perrien  et  Mocquot).  — ■ 
M.  IGNARD.  Contribution  à  l’étude  de  la  tuberculose 


hypertrophique  de  l’intestin  grêle.  (MM.  Quénu,  prési¬ 
dent  ;  de  Lapersonne,  'Terrien  et  Mocquot).  —  M.  Deeeac. 
La  forme  frissonnante  de  la  phlébite  typhique.  (MM.  Thoi- 
not,  président  ;  Pierre  Marie,  Gougerot  et  Ribierre.)  — 
M.  Freïïe.  Contribution  à  l’étude  de  l’insuffisance 
surrénale  aiguë  à  forme  encéphalopathique.  (MM.  Thoinot 
président;  Pierre  Marie,  Gougerot  et  Ribierre).  — 
M.  Petit.  L’ulcère  traumatique  de  l’estomac.  (MM.  Thoi¬ 
not,  président  ;  Pierre  Marie,  Gougerot  et  Ribierre).  — 
M.  HUGUET.  Observations  et  réflexions  sur  la  paralysie, 
générale  dans  le  jeune  âge  et  la  syphilis  héréditaire 
(MM.  Pierre  Marie,  président  ;  'Thoinot,  Gougerot  et 
Ribierre).  —  M.  Brisson.  Recherches  faites  sur  la  réac¬ 
tion  de  Wassermann  et  sur  les  résultats  obtenus  par 
l’emploi  du  salvarsan  et  du  néosalvarsan  chez  les  femmes 
enceintes  et  les  nouveau-nés.  (MM.  Bar,  président  ; 
Ribemont- Dessaignes,' Jeannin  et  Sauvage).  —  M.  PëRA- 
DON.  Contribution  à  l’étude  de  l’opération  césarienne 
moderne.  Indications.  Technique  opératoire.  Résultats. 
Suites  opératoires.  Statistique  de  la  Maternité  de  l’hôpital 
Boucicaut,  1908-1913  (juillet).  (MM.  Ribemont-Dessai- 
gnes,  président  ;  Bar.  Jeannin  et  Sauvage). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  LYON 


10  novembre.  —  M.  Arënë  :  De  la  criminalité  des 
Arabes  au  point  de  vue  de  la  pratique  médico-judiciaire 
eu  Tunisie.  —  M.  Costédoat  :  Les  psychoses  péni¬ 
tentiaires. 

11  novembre.  —  M.  Rufein.  :  Ascite  biliaire  aiguë 
et  péritonite  biliaire  aiguë  sans  perforation  des  voies 
biliaires. 


13  novembre.  —  M.  HassenfordëR  :  Contribution  à 
l’étude  des  microbes  spirales  de  l’intestin  et  de  leur  rôle 
pathogène. 

15  novembre.  —  M.  PAor,i  :  Des  cystites  incrustantes. 
—  M.  Murard  :  L’évolution  et  les  résultats  cliniques 
du  pneumothorax  artificiel  dans  le  traitement  de  la 
tuberculose  pulmonaire. 


THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 


RÉCALCIFICATION 

M.  le  Dr  Galliot  rapporte  dans  les  Arehives  de  Méde¬ 
cine  des  Enjants  (N»  4)  avoir  traité  depuis  trois  ans,  à  la 
consultation  de  l’hôpital  Rothschild,  un  bon  nombre  de 
petits  malades  par  la  méthode  de  Ferrier  et  avoir  obtenu 
d’excellents  résultats.  Il  est  intéressant  de  constater  que 
ces  petits  malades  sont  tous  des  enfants  pauvres,  vivant 
dans  leur  famille  à  Paris,  n’ayant  pu  &happer  à  l’air 
malsain  de  la  grande  ville,  ou  peu  s’en  faut  (quinze  jours 
à  trois  semaines  pendant  les  vacances)  et  on  a  pu  ainsi  les 
suivre  régulièrement. 

M.  Galliot  a  eu  plutôt  l’occasion  d’expérimenter  'la 
méthode  Ferrier  sur  des  malades  à  la  première,  ou  à  la 
deuxième  période  de  leur  tuberculose  pulmonaire,  ou 
atteints  d’adénopathie  trachéobronchique. 

U  a  banni,  à  l’instar  de  Ferrier,  toute  suralimentation, 
adjoignant  au  régime  des  cachets  de  sels  de  chaux  et  de 
magnésie  additionnés  de  i  à  3  centigrammes  d’Arrhénal, 
suivant  l’âge,  pour  un  cachet.  Ces  cachets  seront  remplacés 


avantageusement  par  la  'Tricalcine  pure,  adrénalinée  ou 
méthylarsinée  suivant  le  cas,  la  stabilisation  de  ces 
produits  ayant  donné  les  meilleurs  résultats. 

Le  Df  Galliot  a  ajouté  à  cette  médication  l’huile  de 
foie  de  morue,  bien  que  proscrite  par  Ferrier,  vu  ses  qua¬ 
lités  thérapeutiques  elle  ne  risque  pas,  surtout  en  petite 
(piantité,  d’entraver  ni  de  surcharger  les  fonctions  liépa- 

"^n  tout  cas,  les  petits  malades  se  sont  bien  trouvés  de 
cette  méthode,  et  on  dégage  des  observations  du  D'  Gal¬ 
liot  que  cette  médication  a  eu  une  influence  heureuse  sur  la 
tuberculose  pulmonaire  infantile.  Il  a  été  constaté  une 
amélioration  appréciable  de  l’état  général  ;  non  seulement 
les  enfants  cessent  de  maigrir,  mais  encore  ils  gagnent  du 
poids;  leur  croissance,  avant  entravée,  reprend  son 
cours  régulier,  et  quoique  toujours  un  peu  vétilleux, 
ils  vivent  eu  somme  comme  les  enfants  de  leur  âge. 

On  ne  peut  donc  que  recommander  cette  méthode, 
seule  possible,  dans  les  milieux  pauvres,  car  elle  peut 
être  toujours  utile  et  susceptible  de  rendre  bien  des  services. 
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du  lactarium  LINAS>  de  Versailles  Fournisseur  des  hôpitaux  de  Paris. 
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IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Comblnaieon  directe  et  entièrement  etable  de  VIode  avec  la  Feptone 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.  GALBRUN,  doctcur  en  pharmacik 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  lodismo. 

VUmt  souttn  IODALOSE  agissent  comme  un  gramme  lodure  alcalin. 
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Lipoiodine 

- 1  Ciba  I - 


Ether  éthylique  de  l’acide  diiodobrassidique  (41  p.  cent  d’iode). 
Produit  Iodo= organique  LIPOTROPE  et  NEUROTROPE. 
Sous  cette  forme  l’iode  est 
ABSORBÉ  PROGRESSIVEMENT, 
disséminé  DANS  TOUS  LES  TISSUS, 
éliminé  LENTEMENT, 

d'où  aclion  plus  sûre,  plus  rapide,  sans  iodisme. 

Tube  de  10  el  de  20  comprimés  à  0  gr.  30  de  Liopoiodine  Ciba,  frs.  1,50  et  fr.  3. 
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CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

-  --  --  — être  accompagnée  de  O  fr.  50  en  timbres-poste 


EUPNINE  VERNADE 

Poitrine  ^  l'IODURE  de  CAFÉINE 

Affections  rénales  le  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 

Hydropisies  Pas  d'intolérance  ni  d’Accidents  d'iodisme 

CONDITIONS  D[ 

Prix  de  l’abonnement  f/®*  Décembre  au  3o  Novt 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la 

Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez 
ORDRE  DE  PUBLICATION 

Janvier. ...  —  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic. 

Février - —  Maladies  des  voies  respiratoires  ;  —  tuber¬ 

culose. 

Mars .  —  Dermatologie;  —  syphilis;  —  maladies 

vénériennes. 

Avril . —  Maladies  de  la  nutrition  :  Eaux  minérales, 

climatothérapie  ;  —  diététique. 

■  des  reins  et  des  voies  urinaires. 

l  PUBLICATION 

mibre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 

tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 

DES  NL’mÉ;OS  SPÉCIAUX 

Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux. 

Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  maladies  infec- 

tieusés. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du  larynx  ; 
—  des  yeux  ;  —  des  dents. 

Octobre _  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde- 

,cine  légale. 

Novembre  .  —  Thérapeutique. 

Décembre.  —'Medecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué¬ 
riculture. 

Paris  “  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jitomirsky.  —  S'adresser  au 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'édition  Russe.  (Prit  dû  rAliunneraent  :  15  fr. 

NÉVROSTHÉNINE  FREYSSINGE 


C 


Cloaitea  do  Qlyoéropbospbaiea  do  Souda,  Potaaae  et  Mugaéaio,  éïémanta  ^ 
principaux  dea  iiaaua  nerveux  (Hoppe-SeylerJ,  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas, 
contient  ni  Sucre,  ni.  Chaux,  ni  Alcool.—  Le  flacon  compte-g'"  s'—  Bue  Abel,  e,  paius  a 


DIGITALINE 


I  Académie  de  Médecine  de  Parla. 


crist? 


SOLUTION  au  millième 

granules  blancs 

BU  1/4  de  mllllgr.  1 
GRANULES  ROSES 

au  I/IO*  de  mllllgr.  I 
AMPOULES  au  1/4  de  mllllgr.  I 

AMPOULES  au  I/IO* de  mllllgr.  I 

40.  Bool.  Port-Rojrel,  Paris.  | 


NATIVELLE 


—  Il  — 


TERNOSE 


Granulé  RECALOIFIANTI 

û  Hase  de  Malt  et  de  Sels  de  Calcium  I 

8  ù  3  cuillerées  é  café  par  jour  aux  repas.  Ë 
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—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

I.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ■'  (Chaque  abonné  (Tan  an  a  droit  à  ces  primes)  : 

i»  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Cuevrieb,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.  So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  nls, 

•  G.  Mathieu  fils  et  C‘“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  2g,  rue  Cotte,  à  Paris. 

41  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5»  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudra  y,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  ofterts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8°  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  lop. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9"  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10°  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seuls  de  ces  29  primes)  : 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  ig, 
avenue  de  Viiiiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylogri"^iie  offert  parleLaitLepelletler  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan. 

3°  Une  pipe  r.  cine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  umée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spéciher  ce  que  l’on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant 
à  Lons-  e-Saunier. 

4°  Un  sei  ’e  2  kilos  de  miel  surfin  du  Gâtinals,  offert  par  M.  Paul  Rouiiinet,  à  Auxy  (Loiret). 

5“  Une  pu.  .  de  Polltzer,  (Pour  les  médecins  seulement). 

6"  Une  pip-  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7°  Une  pi'  '  'ongue  à  mors  courts  de  Richelot.  (Pour  tes  médecins  seulement). 

8°  Un  tab  '’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 

valeui  .  rancs,  prime  offerte  'par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 

avoir  ce  vrime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement, plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

K  [rue  de  l’Odéon,  Pans. 

lo”  Un  pulvérlsati-'ir  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

11°  Une  trousse  de  .  oche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12"  Une  boîte  Aldogèiie  ."our  désinfection,  offerte  par  la  Société  Générale  d’Antisepsie,  i  5,  r.  d’Argenteuil,  Paris. 

i3°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

14“  Etui  nickelé  “  L’indlspensaül  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  6reFefé),ofrert  parla  Soci ÉTÉ  ELECTBo-lNDusTRiELLE(»iaisoaMa<Aiea),  1 13, Bd. St-Germain, à  Paris. 

i5°  Un  thermomètre  maxlma,  modèle  déposé  Puiiiet,offert  par  la  maison  Puniet,  iÿ9,faub.  St-Honoré,àParis. 

16°  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâte  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19°  Bon  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'°,  Appareils  de 

21"  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  35  ir.  â  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22"  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues.  (Livrable  seulement  en  janvier-février). 

23°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24°  Un  colis  d’ol^ons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

25°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

26°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

27°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maiion  Porgès,  fabricant 
d'instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé.  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

28°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  a  Paris. 

29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
parisien,  27,  rue  des  Petits  Hôtels,  à  Paris)  (Pour  les  médecins  seulement). 

3o°  Une  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D’  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu.  1 13,  Bd  St-Germain,  Paris. _ 
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LIBRES 


MORTALITÉ  INFANTILE  ET  TAUDIS 

Le  taudis  n’est  pas  seulement  le  pourvoyeur  de 
l’alcoolisme  et  de  la  tuberculose,  il  est  en  même  temps 
un  important  facteur  de  la  mortalité  infantile.  La 
guerre  au  taudis,  que  la  création  d’habitations  ou¬ 
vrières  saines  et  aérées  permet  de  faire  efficacement, 
a  (et  surtout  aura),  parmi  ses  résultats  heureux,  la 
diminution  de  la  mortalité  de  la  première  enfance,  si 
nécessaire  à  obtenir  dans  notre  pays. 

De  ce  rôle  du  taudis,  M.  Louis  Cruveilliier  vient 
d’apporter  dans  Le  Nourrisson  de  septembre  dernier 
une  preuve  nouvelle.  Il  a  pu  rechercher  dans  les  arron¬ 
dissements  de  Besançon  et  de  Limoges  le  chiffre  des 
décès  des  enfants  âgés  de  moins  d’un  an  et  détermi¬ 
ner  si  ce  chiffre  était  particulièrement  élevé  dans  les 
maisons  nnmies  d’un  petit  nombre  d’ouvertures. 
Or  ce  sont  précisément  les  communes  où  la  mortalité 
infantile  est  la  plus  forte  dans  lesquelles  les  maisons 
présentent  le  moins  grand  nombre  d’ouvertures  par 
tête  et  par  famille.  Pour  ne  citer  ici  qu’un  exemple, 
dans  les  cinq  conmiunes  de  l’arrondissement  de 
Cliâteamieuf  dont  la  mortalité  mfantile  est  parti¬ 
culièrement  forte,  s’élevant  de  12,29  à  22,22  pour 
100  naissances,  la  proportion  des  ouvertures  serait 
en  moyenne  de  0,88  par  tête  et  de  3,88  par  famille, 
alors  que  dans  les  cinq  communes  dans  lesquelles  le 
pourcentage  des  décès  d’enfants  âgés  de  moins  d’un 
an  varie  de  12,82  à  7,92  la  proportion  des  ouvertures 
serait  en  moyenne  de  1,09  par  tête  et  de  4,73  par 
famille.  Sans  doute  mie  telle  statistique  a  mi  carac- 
t^e  forcément  un  peu  artificiel,  mais,  les  cliiffres  se 
répétant  dans  le  même  sens  dans  les  divers  cantons 
étudiés,  on  doit  bien  conclure  que  la  maison  obscure 
est  mie  cause  certaine  de  mortalité  infantile. 

C’est  aussi  la  maison  surpeuplée.  Toutes  les  sta¬ 
tistiques  montrent,  qu’elles  aient  été  faites  à  Paris, 
à  Nancy,  à  Vienne,  le  lôle  néfaste  du  suqieuplement 
du  logis.  Il  s’exerce  même  sur  le  développement 
physique  de  l’enfant  et  M.  Cruveilliier  a  justement 
cité  la  statistique  de  Gindes  montrant  la  fréquence 
du  retard  de  l’évolution  dentaire  dans  les  logis  sur¬ 
peuplés  :  des  remarques  semblables  ont  été  faites 
pour  ce  qui  a  trait  à  l’époque  des  premiers  pas  de 
l’enfant,  plus  tardive  lorsque  plusieurs  personnes 
habitent  la  même  chambre.  Dans  le  même  ordre 
d’idées,  l’enquête  du  bureau  d’éducation  d’Écosse, 
portant  sur  72  000  écoliers,  a  établi  que  le  poids  et 
la  taille  des  enfants  de  même  âge  s’élèvent  en 
(iiême  temps  que  le  nombre  des  pièces  du  logement. 


PROPOS 

Le  surpeuplement  des  chambres  apparaît  ainsi 
conune  le  principal  facteur  de  la  chétivité. 

Cette  notion  comporte  une  conséquence  sur 
laquelle  ont  maintes  fois  insisté  les  médecins  inspec¬ 
teurs  visitant  les  enfants  protégés  par  la  loi  Roussel. 
Aucmi  certificat  d’aptitude  à  nourrir  ne  devrait  être 
délivré  sans  que  le  médecin  connaisse  le  logis 
de  la  nourrice.  La  mortalité  des  enfants  protégés  due 
à  la  malpropreté  et  à  l’exiguité  de  l’habitation  n’est 
que.trop  fréquente  et  il  faudrait  éviter  de  les  envoyer 
«  dans  de  véritables  bouges  sans  air  et  sans  lumière». 
De  tels  taudis  existent  aussi  bien  hélas  !  dans  cer¬ 
tains  villages  que  dans  les  grandes  villes.  Les  enfants 
protégés  n’y  devraient  pas  pénétrer  ! 

La  lutte  contre  le  taudis  s’impose  d’autant  plus 
que  la  preuve  inverse  est  faite  et  que,  dans  les  habi-  s 
tâtions  ouvrières  saines  et  aérées,  la  mortalité  infan¬ 
tile  est  nettement  abaissée.  C’est  ainsi  que  dans  les 
maisons  salubres  de  la  fondation  Rothscliild  comme 
dans  celles  de  là  fondation  dite  «  groupe  des  maisons 
ouvrières»  la  mortalité  serait  moitié  moindre  que 
dans  l’ensemble  des  habitations  ouvrières. 

Le  rôle  du  médecin  peut  être  considérable  dans 
cette  lutte,  plus  encore  peut-être  dans  les  camxîagnes 
et  dans  les  petites  villes  que  dans  les  grandes  villes. 
Qu’il  participe  ou  non  à  l’administration  communale, 
il  a  maintes  occasions  de  dénoncer  l’influence 
néfaste  du  logis  sombre  et  surpeuplé  et  de  favoriser 
la  création  d’habitations  ouvrières  saines. 

Au  surplus,  d’autres  preuves  de  l’utilité  de  cette 
action  sontsingulièrement  éloquentes.  Telles  sont  celles 
que  M.  Paul  Juillerat  vient  de  grouper  dans  son  rap¬ 
port  sur  les  recherches  effectuées  au  bureau  du  casier 
sanitaire.  L’ardeur  avec  laquelle  il  se  dévoue  à  la 
lutte  pour  l’assainissement  du  logis  ouvrier  parisien 
trouve  sa  récompense  dans  les  résultats  d’ores  et 
déjà  obtenus.  Dans  l’ensemble  des  maisons  assainies 
en  1912,  la  mortalité  tuberculeuse  a  été  mférieure 
de  2,39  pour  i  000  habitants  à  ce  qu’elle  était  avant 
l’exécution  des  prescriptions  administratives  ! 

J’espère  revenir  bientôt  sur  ce  rapport  suggestif 
et  encourageant.  Aujourd’hui,  en  signalant  les  résul¬ 
tats  de  l’enquête  de  M.  Cruveilliier,  je  voulais  appor¬ 
ter  un  argmnent  de  plus  en  faveur  de  l’utilité  des 
habitations  ouvrières  saines,  que  l’on  s’efforce  actuel¬ 
lement  de  multiplier.  On  peut  et  on  doit  lutter  contre 
le  taudis.  Cette  œuvre  est  urgente,  non  seulement 
pour  atteinche  ainsi  la  tuberculose  et  l’alcoolisme, 
mais  aussi  pour  diminuer  la  mortalité  infantile,  liée 
d’une  façon  si  étroite'  à  la  question  de  la  dépopu¬ 
lation.  P.  LEREBOUWÆT. 
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PHYTINE 


PRINCIPE  PHOSPHO-ORGANIQUE 
NATUREL  DES  GRAINES  VÉGÉTALES 


22  p.  100  de  Phosphore  assimilable 
RECONSTITUANT  ÉNERGIQUE  —  APÉRITIF  PUISSANT 

- - - - CACHETS  ^  CRAN  U  LÉS  ^  GELULES  - - - - - - 

Echantillons  gratuits  et  Littérature 
Société  pour  l’Industrie  chimique..  Dépôt.  Pharm.  à  SAINT-FONS  (Rhône). 


PHYTINATE 

;  '  (/A  Qùlnlna  \ 


BRONCHIT&S  V  ^  l 

0  L'Hae/if^EopJWJ  rVM  w| 

e.'IPLPm’lU  (  r-'VÏ/fj  HOrirhi-.T  DE'PARtS-y 

w.  5  jour  . . ; 

Cf'rMPcH  iLMiiinniEiyi 


DENUTRITION,  ANEIVIIE,  TUBERCULOSE 

HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par.  jour 


L’ARTHRITISME 


TRAITEMENT  £1  SYPHILIS 

par  les  injections  Mercurielles  Ihtra-musoiilalres, 
indolores,  (le  VIGI£R  ' 

Huile  grise  Vigier  h  *0  «/o  (Codex  l'.lOS)  Seringue  spéciale 
.  Sarihélémy-Vigier,  sl(Srilisal)le.'.  -r  //.  ou  Calomel-  4 
0.05  cgr.  par'ccî.  ;  Huile  au  sublimé  èi  'O.Ol  par  icc.  ;  H.  au 
llitod-ure  de-  Hg,  h  0,01  par  oc..  ■  ■  . 

Ampoules  hqpertoniques,  saccharosdes,  indolores:  !•  au 
.  Benzoale  (le  llg,  k  0,01  et  0,0i  cgrs!  par  cc.  ;  2®  au  Diio- 
dure.de  /lg,  k  0,01  et  0,02  cgrs.  par  cc. 

I  Pharmacia  VIGIER,  '2.  boulevard  Porne-riouvelle,  PARIS 


mEDICATIONS  NOUVELLES  | 


—  V  — 


CHRONIQUE 


1.  Institut 


P.isteur;dc  Paris. 


LE  VINGT-CINQUIÈMEJ^ 


tioimaire  de  la  médecine, 
longues  années  cette  magnifique  continuation  du 
modeste  pt  glorieux  laboratoire  de  la  rue  d’ITlin,  y 
entrait  malade,  «  comme  un  homme  vaincu  du 
temps  »  ;  mais  sa  volonté  n’était  pas  diminuée  ;  il 
avait  peu  de  disciples  autour  de  lui,  mais  ils  étaient 
de  race.  Par  leur  labeur  et  leur  désintéressement,  la 
maison  vécut  et  grandit. 

\'ingt-cinq  ans  après....  Les  amis  de  l’Institut 
Pasteur  lui  ont  cordialement  imposé  une  fête  d’anni¬ 
versaire.  Coimne  l’inauguration,  la  commémoration 
a  été  simple  et  noble.  Un  autre  président  de  la 
République  apporte  à  cette  fête  familiale  le  salut  de 
la  nation.  Ce  n’est  plus  mi  seul,  mais  deux  édifices. 


14  novembre  1888 .  I,e 

président,  Carnot  venait  inau¬ 
gurer  l’Institut  Pasteur,  une 
maison  de  science  que  le  génie 
d’mi  homme  avait  fait  sortir 
de  terre,  qui  s’était  fondée 
toute  seule,  par  souscription 
publique,  pour  le  bien  publie, 
indépendante  de  l’Etat  et  de 
toute  politique  :  rare  merveille 
en  notre  pays. 

U’homme  de  gigantesque  (Piwio.  ucnri  Manutij. 

énergie,  le  fondateur  d’une  M.  le  P'  .Metciisikoi-f. 

scienee  nouvelle,  le  révolu- 

'ait  attendu  de  qui,  dans  la  rue  Dutot,  portent  le  nom  de  l’asteur.  Sur 
chacmi  flotte  le  pavois  des  grands  jours,  —  un  snnple 
drapeau. 

On  a  déposé  une  palme  sur  la  tombe  du  Maître 
dont  le  génie  et  la  gloire  sont  au-dessus  de  toutes  les 
paroles.  Ee  Dr  Roux  a  retracé  l’histoire  scientifique 
de  la  maison.  Le  Président  de  la  République  a  su 
célébrer  en  Pasteur,  l’union  de  la  science  et  de  la 
charité. 

\’ingt-cinq  ans  :  peu  de  chose  dans  l’histoire  de  la 
science,  mais  déjà  un  gros  morceau  de  la  vie  d’un 
homme.  De  grands  vides  se  sont  produits  dans  la 
petite  troupe  enthousiaste  de  1888.  Pasteur,  Duclaux, 
Grancher,  Chamberland,  Nocard,  Chabry,  Binot, 
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MEDICAMENTS  MICROBIENS 

Bactériothérapie,  Vaccination, 

Parles  D«  METCHNIKOFF,  -  '  SCrOthCrapiC 

SACQUËPËE,  REMLINGER,  Louis  MARTIN,  VAILLARD,  DOPTER,  BESREDKA, 
DUJAROIN-BEAUMETZ,  SALIMBENI,  CALMETTE 


THERMOTHERAPIE 


RADIATEUR 

PHOTOTHERMIQUE 


Les  Analyses  a'ürlnes  sont  grandement  facilltûes 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURIWE 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


MALADIES  DU  CC3EÜR  ET  DES  VAISSEAUX 

^.;V,vjyiÊpiGATIOIM  HYPOTENS'jV.  E 


'Sütarosê,  Aortites,  Angines  as  poitrine,  i 

CRATÆGUS  OXYACANTHA 

(Flaup  d’AubépIne) 

ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE 


itiii,Paiimtttionsiiarangioiiittsme,CaratopathUsttHipnritB^ 

S  SEDATIF  pur  EXCELLENCE  de>  ■yilimu  narvmic  et  ciicuUloire 
30  a  DO  gouttes  aux  repas  ou  aans  leur  intervalle 
Préparation  très  agréable  remplafant  avantageusement  toutes 
les  préparations é  base  de  Valériane  et  de  Bromure. 

/  INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

I  Convalescence  des  maladies  aiguis  et  chroniques,  déperdition 
\  des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dysptmsie  et  maladies 
{  du  tube  digestif,  anorexie,  perte  d'appétit,  insuffisance  hépatique. 
/  L’élIxIr  est  esaentlellement  tonique  au  court  du  régime 
[  lacté  ou  lacto-végétarten 

\  Un  verre  d  liqueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
f  A  base  de  quinquina  glycériné,  sans  alcool.  Utile  danstoutes 
■  I  les  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 

*  (  Une  cuillerée  à  soupe  dans  un  peu  de  vin  iMalaga,  Luiiel,  Bordeaux) 
(  à  baie  de  Muguet  et  de  Cratœ^ua  oxyacantha 


CYTRAIT  CHLORO^TONIOUE  1  les  anémies  avec  déperdition 'des  forces  et  dans  le  diabète. 

KidA  I  nm  I  Vini.VPrtVd  l  (  üne  cuü/erée  à  .soupe  dmîs  un  peu  de  pin  iMalaga,  Lunel,  Bordeaux) 

_  — ^  m  m  mmm  (  à  baie  de  Muguct  ot  de  Crutœguf  oxyucantha 

F|_|XIR  TOIVI'**CuRDI  AOLI  E  i  Tonique  du  coeur  et  des  vaisseaux,  ne  contient  aucune  substance  toxi- 

wrrteai,#e«x^wa-  (  que.  i  é  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas . 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


CITROSODINE^g^  , 


HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ARTIÉNÉTIQUE 

EUPEPTIQUE 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

innA  DDAMA  PUI  ADliDÉ  Bam  Ha  Mar  ohaud,  ohez  toi,  B«ln  Marin,  Bain 

lUUO  DnUIVIU  LnLUnUnt  pour  Convalaaoanta,  AnAmlquat, 

IVUW  Uliwmu  UlIbWIIUIIb  Haura*fhénlquaa,Apthrlllquaa,HhumatltanttrNor. 

Séunas  Aoadiml»  du  IIS-IO  (PARIS  IV*).  —  veux  et  la  Tubarouloae  ottauaa  Infantile.  — 


—  VII  — 


CHRONIQUE  {Suite) 


Répiii...  Les  chefs  sont  aujourd’hui  Roux  et 
MetchnikofE.  et  la  troupe  niainteiiaiit  beau¬ 
coup  plus  nombreuse  qui  les  entoure  sent 
déjà  la  charge  et  la  responsabilité  de  l’avenir. 


Les  journaux  et  revues  des  dernières 
semâmes  ont  à  l’envi  retracé  l’iiistoire  de 
l’Institut  Pasteur  et  raconté  au  grand  pu¬ 
blic  ce  qu’on  fait  dans  cette  maison,  tou¬ 
jours  grande  ouverte. 

Première  tâche,  la  recherche  scientifique. 
Ce  n’est  pas  à  des  médecins  qu’il  faut  expli¬ 
quer  longuement  la  toxine  diphtérique,  l’an¬ 
titoxine  et  la  sérothérapie,  la  phagocytose  et 
l’immunité  ;  le  bacille  pesteux  ;  le  microbe 
de  la  péripneumonie,  chef  de  file  des  microbes 
dits  invisibles  ;  la  syphilis  expérimentale  des 


singes,  les  traitements  arsenicaux,  la  poliomyélite  ;  la  dysenterie  ;  les  maladies  à  protozoaires,  paludl.sme, 
maladie  du  sommeil,  trypano.somiases  animales  ;  tant  de  découvertes,  d’acquisitions  théoriques  et 
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V  V.  V.  x.' 


J  X  X  X  X  X 


.  X  V  X.  X  X 


.XXX 


I  Gouttes  LivoïiUnjxBS 

^  /Ui — »h . .  « _ _  . ■'■■■„.  1  rt  _ 


==rRhuincs>  Toux ,  Bronchites  r  Catarrhes^= 
:::~:::::.::::::A/fcctioiîS  de  la  poitrine  en  général; — — 

Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  etc.etc.| 


BOüTTEs  livonienne^ITROüETTE-PERRET 


deTROUETTE  PERRET  'ÿ 

au  Goudron  créosoté  _ 

au  Baume  de 

ETROUETTE:  iFgaedês  ImmeuMes  Industrî^TPÀRTsl 


\\  (CRÉOSOTE,  GOUERONetBAUMEdeTOLÜ) 


Contre  :  MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES  | 
R  TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
fi  CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

Æ  DOSE  UOTEHUE  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

f^  Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  ï antisepsie,  des  voies  digestives  et  urinaires, 

'  PRIX  :  LE  FLACON 


El  TROUETTE,  t  S,  Rue  des  immeuMes-lnüustriels,  Paris.  Vente  réglementÊe  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénÉfice  normal. 


CHRONIQUE  {Suite) 


pratiques,  tant  de  travaux  où  l’on  peut  à 
peiiie  suivre  l’échange  et  la  circulation  d’idées 
si  intenses  entre  les  laboratoires  de  tous  pays, 
qu’il  est  souvent  difficile  d’assigner  la  part 
de  l’un  et  de  l’autre  dans  la  science  inter¬ 
nationale. 

I<a  cliiniie,  —  nourrice  de  Pasteur  —  a 
pris  dans  son  institut  comme  dans  la  méde¬ 
cine  une  place  toujours  grandissante. 

Ija  fondation  de  l’hôpital  est  venue  confir¬ 
mer  la  nécessité  de  la  clinique  auprès  du  la¬ 
boratoire.  Et  toutes  les  sciences  auxquelles 
Pasteur  a  insufflé  un  esprit  nouveau  sont 
cultivées  tant  pour  elles-mêmes  que  comme 
auxiliaires  de  la  médecine  expérimentale. 

Avec  la  recherche,  l’enseignement:  cours 
annuel  de  microbiologie,  créé  par  Roux  dès 
la  fondation  de  l’Institut  ;  cours  annuel  de 
chimie  biologique  ;  cours  spécial  dé  micro¬ 
biologie  clinique  ;  cours  sur  la  science  des 
levures  ;  sans  parler  de  l’enseignement  quo¬ 
tidien,  continuel  de  chef  à  élève,  dans  les 
laboratoires. 

Ensuite,  l’hygiène  ;  l’Institut  Pasteur  est 
en  cette  matière  le  premier  conseil  de  l’Etat 
et  de  quatre  ministères  :  intérieur,  guerre, 
agriculture,  instruction  publique  ;  et  le 
Dr  Roux  a  pu  montrer  combien  il  rendait 
de  services  à  la  société  sans  lui  imposer  de 
charges. 

lît  qui  peut  dire  les  services,  petits  et 
grands,  que  la  maison  rend  quotidiennement 
à  tout  le  monde?  Qui  jamais  y  a  trouvé 


MEDICATION  ANTI-BACILLAIRE 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY  CËLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


INTRAITde  MARRON 


<  GRANULE  PAILLETTES) 


CONSTIPATION  SIMPLE.COLin  NUQUEOSE.COUTE  INUCO-MEnBRANEUSE 


LACnv/Tf  ÙVN  nrOCILASE  EST  FONCTION  (Dlff£CT£ 
DE I.HXHUANTlVà  X>£AO  QaVl  ABSORBE  ET  ReriEMT 
LA  OOJ9Elinf£  EST  EESeUL  MUCILAGE  ABSORBANT 

ET  retenant  JtqisEO/V  PO/ DS  D’EPU , 

cbantilion  s  littéfwtere.tcrii’e-â-O.TAI  LLANDIC)} 

36.5Venue  d'Ualtë  IPÆLSLII  <  o'> 


—  XI  — 


CHRONIQUE  (Suite) 


porte  close  ?  Qui  en  est 
sorti  sans  avoir  obtenu 
le  renseignement  ou 
l’aide  demandés  ?  Qui 
n’a  été  à  même  de  vé¬ 
rifier  que  l’Institut 
Pasteur  rend  en  ser¬ 
vices  et  bienfaits  ce 
qu’il  a  reçu  de  ses 
donateurs,  connus  ou 
anon3mies. 

2  ooo  élèves  environ 
ont  suivi,  depuis  l’ori¬ 
gine,  le  cours  de  micro¬ 
biologie.  Iv’hôpital,  de 
8o  lits,  a  fourni,  en 


planté  l’esprit  pasto¬ 
rien  à  l’École  d’Alfort. 
Les  mille  laboratoires 
d’hôpitaux  et  de  cli¬ 
niques,  civils  et  mili¬ 
taires,  publics  et  pri¬ 
vés  ,  où  travaillent 
tant  de  chercheurs 
distingués,  forment  un 
multiple  Institut  Pas¬ 
teur  dispersé  aux 
quatre  vents  de  l’es¬ 
pace. 

La  signification  la 
plus  générale  de  la 
fête  du.  14  novembre. 


douze  ans,  environ 
360  000  journées  de 
malades.  Au  .service 
antirabique  ont  été 
traités  quelque  34000 
mordus,  ce  qui  fait 
dans  les  500  000  jour¬ 
nées  de  traitement. 
Les  sérums  délivrés 
gratuitement  à  l’ar¬ 
mée  et  à  l’assistance 
publique  représentent 
pour  une  subvention 
totale  d’un  peu  plus 
d’un  million  de  francs, 
une  valeur  supérieure 
à  5  millions. 


Le  président  de 
la  République  se  ren¬ 
dant  à  la  maison  de 
Pasteur  avait  pour 
invisible  cortège  tous 
les  médecins,  chirur¬ 
giens  et  vétérinaires, 
hommes  de  labora¬ 
toire,  hommes  d’hô¬ 
pital  et  praticiens,  de 
la  France  entière. 

Bien  que  jadis  quel- 
que.s-uns  aient  été 
désagréablement 
secoués  par  la  révo- 


Le  tombc.au  de  P.astcur  à  l'Institut  Pasteur. 


c’est  le  dev'oir  qui 
s’impose,  à  tous  ceux 
(lui  s’honorent  de  re¬ 
présenter,  à  quelque 
litre  que  ce  soit,  la 
médecine,  de  s’unir 
pour  le  bien  public, 
yin  l’achèvement  de 
l’œuvre  de  Pasteur. 

La  France,  consul¬ 
tant  le  chiffre  de  sa 
•population,  s’inquiète 

prend  quepourgagner 
des  existences,  il  faut 
achever  l’organisa¬ 
tion  de  l’hygiène 
imblique.  Dans  cette 
œuvre  où  les  inté¬ 
rêts  particuliers 
doivent  s’incliner  de¬ 
vant  l’intérêt  général 
rien  ne  se  fera  sans 
l’accord  des  pouvoirs 
publics,  des  labora¬ 
toires  et  des  médecins, 
de  tous  les  médecins 
de  France  sans  excep¬ 
tion. 

Ivn  médecine  les 
progrès  ne  s’accom¬ 
pliront  que  parl’union 
du  laboratoire  avec  la 
clinique.  C’e.st  à  cette 


M.  le  b'  Weisbkrg. 


lution  qui  renversait 
de  haute  lutte  des 
doctrines  non  posi¬ 
tives,  la  médecine 
tout  entière  a  suivi 
Pasteur.  Il  règne  dans 
les  services  d’accou¬ 
chements,  il  triomphe 
tous  les  jours  dans  les 
salles  d’opération.  Ses 
premiers  apôtres  ont 
été  le  chirurgien  Lister 
et  le  vétérmaire  Bou- 
ley.  La  médecine  vé¬ 
térinaire  a,  dès  la 
première  heure,  im- 


condition  quelc.s0b.5er- 
vations  peuvent  être 
complètes  et  que  les 
cas  favorablesn’échap- 
pent  pas.  l’ius  il  y 
aura  de  laboratoires 
dans  les  hôpitaux  et 
plus  il  y  aura  de  tra¬ 
vailleurs  dans  ces  la¬ 
boratoires  plus  ou 
gagnera  de  temps 
dans  l’étude  des  pro¬ 
blèmes  qui  attendent 
leur  solution. 

reste  tant  de 
accomplir  ! 


Il 

choses  à 
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Docteur, 


L>  THAOLAXINE 

en  Paillettes,  Cachets,  Granulé,  Comprimés 

est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 


lAGAR-AGAR 


au  traitement  de  la 

CONSTIPATION  CHRONIQUE 


par  les 


MUGILAGINEUX 

et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec  les  imitations  que  son  succès 
a  provoquées 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSEE 

Laboratoires  Sc  MARLY-LE-ROI  (S.-et-O.) 


Bioliogiiapiiie.  —  Baiiuet  {Bulletin  de  Thérapeutique,  juillet  1908).  —  l*.  Caiinot  {Progrès  médical,  17  oct.  1908).  —  Kolg 
{Archives  des  Maladies  de  l’eslomac,  du  D'  Mathieu,  1908,  et  Presse  médicale,  11  août  1909).  —  P.  Le  Gendre  {Journal  des 
Praticiens,  8  mai  1909).  —  Mauti.net  {Presse  ' médicale,  S  déc.  1908  et  30  niars:1910).  —  P.  Le  Gendre  et  Martinet  (Les  Régimes 
usue/s).. Paris,  Masson  et  Cie,  1909,  page  243.  — :  J.:Gii.  Roux  :  Les  ConsuUalions  médicales  françaises,  tasc.  XIV  :  La  colite 
muco  membraneuse  {Poinai,  édit.). 
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CHRONIQUE  (Suite) 


M.  le.Pf  I'ersbacii.  M.  le  P'  MazA.  M.  le  P'  Trii.i.at. 


Nous  tenons  en  respect 
les  grandes'  épidémies 
exotiques,  telles  que  le 
choléra  et  la  peste  ;  mais 
nous  sommes  bien  loin 
d’être  maîtres  des  grandes 
épidémies  indigènes:  can¬ 
cer  et  tuberculose.  Bien 
plus  meurtrier  parmi 
nous  que  le  choléra 
asiatique  est  le  choléra  ou 
diarrhée  des  nourrissons, 
dont  la  prophylaxie  reste 
à  organiser.Nous  ne 
savons  à  peu  près  rien  de 
la  scarlatine,  et  à  peu  près 
rien  de  la  rougeole,  qui 
entre  pour  une  si  grande 
part  dans  la  mortalité 
infantile.  Ba  thérapeu¬ 
tique  par  les  substances 
chhniques  n’a  pas  encore 
dit  son  dernier  mot  poul¬ 
ie  paludisme,  la  maladie 
du  sommeil,  la  sj'phi- 
lis;  elle  commence  seu¬ 
lement  à  s’essayer  contre 


les  maladies  bactériennes. 
Nous  ne  sommes  qu’au 
début  de  l’étude  des 
espèces  microbiennes  de 
l’intestin  et  de  leurs  fonc¬ 
tions  ;  par  elles,  nous 
passons  des  maladies  in¬ 
fectieuses  proprement 
dites  aux  maladies  de  la 
nutrition  et  à  l’étude 
cxpérmientale  des  régimes 
alimentaires. _  lînfin  l’on 
ne  sait  pas  encore  tout  ce 
que  les  agents  physiques, 
et  en  première  ligne  le 
radimn,  peuvent  ajouter 
à  l’art  de  guérir. 

Pour  avancer  dans  cette 
grande  tâche,  il  faut  la 
collaboration  de  la  cli¬ 
nique  et  de  toutes  les 
sciences  biologiques.  Et 
c’est  pourquoi  l’Institut 
Pasteur  est  devenu  une 
véritable  Université 
médicale. 


AU  le  n*  Gabriel  Bertrand. 


■M.  le  D'  Fournau. 
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INTERETS  PROFESSIONNELS 

LES  MÉDECINS  PROPHARMACIENS  appelés,  mais,  sans  avoir  le  droit  de  tenir  mie 


Plusieurs  abonnés  de  Paris  Médical  nous  adressent 
des  demandes  de  renseignements  concernant  l’exer¬ 
cice  de  la  pharmacie  par  les  médecins.  Un  répondant 
à  la  lettre  du  D'  L.  à  La  R.-D.,  nous  espérons 
pouvoir  donner  satisfaction  à  l’ensemble  de  nos 
correspondants.  La  lettre  qui  suit,  de  M.  le  L. 
résmne  les  questions  qui  nous  sont  posées. 

«En  ma  qualité  d’abomié  je  m’adresse  à  Paris 
Médical  pour  obtenir  le  renseignement  suivant  : 

Dans  une  localité  où  il  y  a  un  pharmacien,  le 
médecin  ne  peut  pas  vendre  de  médicaments,  c’est 
évident.  Mais  ce  même  médecin  qui  a  un  pharmacien 
dans  sa  conunune  peut-il  vendre  des  médicaments 
dans  les  autres  communes  où  il  est  appelé  à  voir 
des  malades  et  qui,  elles,  n’ont  pas  de  pharmacien  ? 
Y-a-t-il  mie  question  de  distance  kilométrique 
qui  autorise  ou  défend  à  mi  médecin  de  faire  de 
la  pharmacie? 

En  d’autres  tenues  et  pour  être  plus  précis, 
un  médecin  peut-il  vendre  des  médicameuts  à  des 
malades  qui  habitent  par  exemple  à  4  kilomètres  du 
pharmacien  et  ce  même  droit  lui  est-il  refusé 
si  la  distance  est  moindre  que  4  kilomètres? 

J'aimerais  connaître  les  textes  de  loi  qui  règlent 
cette  délicate  question.  » 

Sans  vouloir  empiéter  sur  le  domaine  de  notre 
distingué  collaborateur  juridique,  nous  croyons  pou¬ 
voir  donner  réponse  aux  questions  ci-dessus  posées. 

Mais  d’abord,  c’est  l’art.  XXVII  de  la  loi  du  21  ger¬ 
minal  an  XI  (il  avril  1803.)  sur  lequel  nous  pouvons 
nous  apijuyer. 

«  Les  officiers  de  santé  établis  dans  les  bourgs, 
villages  ou  communes  où  il  n’y  aurait  jias  de  phar¬ 
maciens  ayant  officine  ouverte,  pourront,  nonobstant 
les  deux  articles  précédents  (qui  interdisent  à  tout 
autre  qu’à  des  phanuaciens  le  droit  de  débiter  des 
médicaments)  fournir  des  médicaments  simples  ou 
conipo.sés,  aux  persomies  près  desquelles  il  seront 

CURIOSITÉS 

UN  NAVIRE  COLOSSAL  DANS  L’ANTIQUITÉ 

Dans  le  Paris  Médical  du  9  août  dernier  le 
Dr  Orangée  nous  raconte  l’iiistoire  de  cette  Grande 
Nau  française,  qui  contenait  une  chaiielle,  mie 
forçe  et  un  jeu  de  paume.  Lancée  au  Havre  au 
XVI«  siècle,  elle  échoua  malheureusement  à  la  sortie 
du  port  et  fut  détruite  par  une  tempête. 

Cela  me  remet  en  mémoire  le  fameux  vaisseau 
que  Hyéron,  tyran  de  S5Tacuse,  fit  construire  en 
Sicile  et  dont  il  fit  don  à  Ptolémée,  roi  d’Egypte. 
Ce  navire,  que  seul  le  génie  d’Archimède  put  lancer 
sur  la  mer,  avait  vingt  rangs  de  rameurs  et  trois 
entrées  :  une  pour  la  cargaison,  une  pour  le  person¬ 
nel  et  une  pour  les  soldats.  L’étage  supérieur  était 
réservé  aux  plaisirs,  aux  exercices  publics  et  à  la 
promenade.  On  y  voyait  des  jardins  suspendus  et  des 
théâtres,  mais  la  merveille  était  un  lupanar,  où  le 
prévoyant  Hyéron  avait  accmnulé  tout  le  luxe  et 
tous  les  rafiuiements  de  l’époque  ;  il  était  pavé 
d’agate  et  de  pierres  précieuses  et  destiné  aux 
plus  belles  femmes  de  la  Sicile. 

N’oublions  pas  que  la  grande  île  méditerranéenne 
était  alors  le  principal  centre  de  la  prostitution 
religieuse  et  qu’à  l’autre  extrémité  de  la  Sicile,  dressé 


offichie  ouverte  ». 

i“On  voit  donc  qu’il  n’y  a  pas  lieu  d’envisager, 
en  aucune  manière,  la  distance  kilométrique  sépa¬ 
rant  la  commune  où  le  médecin  est  établi  de  la 
coninume  la  plus  proche  où  un  pharmacien  tient 
officine  ouverte. 

2°  La  loi  étant  formelle,  et,  en  vertu  du  vieil 
adage  que  tout  ce  qui  n’est  pas  expressément  défendu 
par  la  loi  est  permis,  mi  médecm  résidant  en  une 
commune  ne  possédant  pas  d’offichie  de  phannacien 
a  le  droit  de  délivrer  des  médicaments  quelconques 
à  toute  personne,  sans  exception,  qui  l’aura  appelé 
pour  être  soigné. 

La  condition  sine  qua  non  est  que,  dans  la  com¬ 
mune  où  est  établi  le  médecin,  c’est-à-dire  celle  où  il 
paie  patente,  il  n’y  ait  pas  de  pharmacien  ayant 
officine  ouverte. 

Si  cette  officine  existe,  le  médecüi  n’a  pas  le  droit 
de  délivrer  de  remèdes,  même  dans  des  communes 
privées  d’officine  pharmaceutique  et  éloignées  de 
lui  d’mie  distance  quelconque. 

En  revanche,  il  ressort  du  texte  même  de  la  loi 
que  si  le  médecin  est  établi  dans  une  commune  ne 
possédant  pas  de  pharmacie  ouverte,  il  a  le  droit  de 
délivrer  des  médicaments,  le  cas  échéant,  à  des 
malades  habitant  une  autre  commune  où  se  trou¬ 
verait  un  pharmacien. 

sSi  donc  notre  correspondant  voulait  s’en  référer 
au  texte  même  de  la  loi,  un  seul  moyen  serait  à  sa 
disposition  pour  délivrer  des  médicaments  à  des 
malades.  Ce  moyen  ne  serait  sans  doute  pas  absolu¬ 
ment  régulier  et  confonne  aux  intentions  du  légis¬ 
lateur,  mais  il  serait  strictement  légal.  Ce  serait 
de  faire  établir  les  bases  de  sa  patente  d’après 
un  loyer  pris  dans  une  commune  voisine  n’aj^ant 
pas  de  pharmacie  ouverte.  Dans  ces  conditions,  il 
pourrait  délivrer  des  médicaments  même  à  des 
malades  habitant  la  commune  où  réside  le  pharma¬ 
cien.  D*'.  F.  M.  G. 


HISTORIQUES 

fièrement  sur  son  rocher,  le  temple  de  Vénus  éry- 
cine,  avec  ses  mille  prêtresses,  était  le  rendez-vous 
du  monde  entier.  Les  mœurs  étaient  singulièrement 
plus  libres  qu 'aujourd’hui  :  non  seulement  les 
lupanars  étaient  considérés  connue  essentiels  à  la 
vie,  mais  ils  constituaient  souvent  des  lieux  sacrés 
où  les  femmes  mariées  venaient  se  prostituer  pour 
se  rendre  Vénus  favorable.  Ceux  de  Sicile  étaient 
particulièrement  renommés.  Voulant  plaire  au  roi 
d’Égypte,  Hyéron  fut  donc  sage  de  soigner  d’une 
façon  particulière  une  institution,  qui  était  alors 
considérée  comme  la  principale  caractéristique  de 
son  pays.  Quant  à  Ptolémée,  il  n’avait  guère  à  s’en 
effaroucher,  car,  au  dire  de  Strabon,  les  plus  belles 
vierges  d’Égypte  se  prostituaient  en  l’homieur 
■  d’Isis  dont  les  prêtres  avaient  pour  principale 
fonction  d’initier  les  jeunes  gens  au  libertinage  et 
de  marier  les  jeunes  filles  ayant  sacrifié  à  la  déesse. 
Hérodote  raconte  qu’en  quelques  années  700  000  pèle¬ 
rins  vinrent  pratiquer  ce  culte.  Ce  qui  prouve  que 
la  morale  peut  varier  avec  les  hommes  ;  chaque 
époque  a  sa  mentalité.  Constatons  donc  sans  cri¬ 
tiquer  ;  un  jour  viendra  certainement  où  notre 
époque,  elle  aussi,  sera  un  juste»  objet  de  curiosité. 

D'  Jur,ES  Guiart.'  - 
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Le  Dioxydiamidoarsénobenzolmonothéthylènesulfoxyiate  de  soude 

SUR  AVIS  FAVORABLE  DE  L’ACADEMIE  DE  MEDECINE 

A  ÉTÉ  ADOPTÉ 

par  les  principales  Administralions  et  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  et  de  province. 

Le  Néosalvarsan  donne,  dissous  dans  l’eau  distillée,  une  solution  neutre  injectable  telle  quelle  ; 

Même  fi  la  coneentration  de  iO  “/o  les  solutions  injectées  par  voie  intra-veineuse  restent  sans  action  sur  les 
éléments  du  sang  et  sur  les  tissus. 

Le  Néosalvarsan  n’agit  que  sur  les  parasites,  il  n’est  pas  organotrope  ;  c’est  le  plus  puissant  désinfectant 
interne,  spécifique  dans  la  syphilis,  les  spirochétoses,  spirilloscs,  fuso-spirilloses  et  trypanosomiases. 

Dépôt  général,  Renseignements,  Littérature  :  E.  DUPUTEL,  pharmacien  classe,  CREIL  (Oise 
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LAIT  BULGARE  SOUREN  ’» 

s.  HÉZARIFEND,  43,  RUB  Rlcher,  PARIS  ^  TBléph.  :  257-56 


■  ^  mandes  la  Littérature  : 

Laboratoire  'G.  CHAMPENOIS 
DOCTEUR  EN  PHARMACIE,  EX-INYeRNE  LAURÉAT  DES  ASILES  DE  U  SEINE 
SQ.  .A.-veziue  F’i-iecilaii  d..  IPARIS 


—  XVII 


CONNAISSANCES  PRATIQUES 


L’IMPERMÉABILISATION  DES  TISSUS 

Iv'eniploi  de  tissus  imperméables  pour  les  vête¬ 
ments  a  pris  une  grande  extension  et  la  liste  déjà 
longue  de  procédés  mis  en  œuvre  pour  leur  prépara¬ 
tion  s’allonge  chaque  année.  Nous  passerons  en 
revue  les  principaux  (i). 

Imperméabilisation  par  le  caoutchouc.  —  t,’in- 
vention  des  tissus  caoutchoutés  date  de  1791  et  est 
due  à  l’Anglais  Samuel  Peal. 

Actuellement  on  fabrique  des  tissus  caoutchoutés 
simples  à  couche  imperméable  visible  et  d’autres 
doubles,  avec  étoffe  sur  les  deux  faces. 

On  emploie  une  solution  demi-fluide  de  caoutchouc 
dans  la  benzine,  l’essence  de  térébenthine  ou  le 
sulfure  de  carbone  :  pour  la  noircir,  011  y  introduit 
du  noir  de  fumée.  L’application  sur  étoffe  se  fait 
mécaniquement  en  faisant  passer  le  tissu  entre 
deux  cylindres  dont  l’un  plonge  dans  la  solution 
de  caoutchouc  d’une  quantité  variable  suivant 


disparaitre  le  précipité  métallique  et  le  tissu  laisse 
alors  à  nouveau  passer  l’eau. 

Pour  imprégner  l'étoffe,  on  la  plonge  dans  la 
solution  métallique,  puis  on  la  laisse  sécher.  On  em¬ 
ploie  l’acétate  d’alumine,  le  sulfate  et  les  oxydes 
ammoniacaux  de  cuivre,  les  savons  métalliques 
de  fer,  d’alumine,  d’antimoine,  d’étain,  de  plomb 
et  de  zinc. 

Avec  l’acétate  d’alumine,  utilisé  pour  les  capotes 
de  soldats,  il  faut  plonger  le  tissu  pendant  vingt- 
quatre  heures,  puis  faire  sécher  à  l’air.  Pour  faire 
dégager  l’acide  acétique  il  suffit  de  chauffer  au- 
dessus  de  380.  Si  l’on  veut  éliminer  complètement 
Pacide  acétique,  on  savonne  l’étoffe  et  il  se  produit 
un  savon  d’alumine  très  adhérent. 

Imperméabilisation  par  la  paraffine.  —  On  net¬ 
toie  à  fond  l’étoffe  par  un  passage  dans  une  solu¬ 
tion  bouillante  de  carbonate  de  soude,  puis  on 
l’imprègne  soit  directement  au  moyen  d’un  rouleau 
métallique  frottant  sur  un  bloc  de  paraffine,  soif 


l’épaisseur  de  la  couche  désirée.  L'étoffe  dôit  rester 
tendue  jusqu’à  évaporation  du  dissolvant,  ce  qui 
demande  dix  minutes  à  deux  heures,  suivant  la 
nature  de  celui-ci. 

Quand  on  veut  doubler  le  tissu,  on  le  fait  passer 
au  sortir  des  cylindres  dans  une  calandre,  où  arrive 
la  seconde  étoffe  qui  vient  se  coller  sur  la  première. 

Dans  d’autres  appareils  dits  à  couteau,  la  .solution 
de  caoutchouc  est  versée  sur  l’étoffe  placée  sur  une 
toile  sans  fin  et  un  couteau  à  lame  arrondie  en 
règle  l’épaisseur. 

Plusieurs  couches  sont  nécessaires  :  on  en  met 
jusqu’à  quatorze. 

Pour  diminuer  le  prix  de  revient,  on  peut  incor¬ 
porer  des  substances  inertes  ou  même  employer 
du  caoutchouc  factice,  à  base  d’huiles  siccatives 
traitées  au  soufre. 

Imperméabilisation  par  les  sels  métalliques.  — 

Ce  mode  d’imperméabilisation  ne  modifie  ni  l’aspect 
ni  l’élasticité  de  l’étoffe,  ne  la  rend  pas  imperméable 
aux  gaz  mais  ôte  à  la  fibre  son  hygroscopicité  de 
sorte  que  l’eau  glisse  dessus  sans  la  mouiller.  Mais 
des  froissements  répétés  ou  mi  savonnage  font 

(i)  D’apriîs  un  article  de  M.  de  Prat,  paru  dans  le  Génie 
civil  du  16  mars  1913. 


au  moyen  d’une  solution  dans  la  benzine,  le  benzol 
ou  l’essence  de  pétrole  :  dans  ce  dernier  cas,  on 
emploie  des  appareils  à  vide  qui  font  traverser  le 
tissu  par  la  splution. 

On  peut  ajouter  à  la  paraffine  de  la  vaseline,  du 
caoutchouc,  de  l’huile  de  ricin,  de  l’huile  de  pavot, 
de  la  cire,  etc.  On  peut  aussi  la  remplacer  jjar  de  la 
cire  ou  de  la  cérésine. 

Imperméabilisation  par  la  gélatine  et  le  tanin. 

—  Ce  procédé  ne  peut  être  appliqué  qu’aux  tissus 
fins  formés  de  fils  filés  floche  et  non  retordus.  On 
plonge  le  tissu  dans  une  solution  de  gélatine  puis, 
après  séchage,  dans  une  solution  de  tanin  qui 
donne  un  composé  insoluble.  L’opération  est  faite 
deux  fois.  L’étoffe  séchée  acquiert  une  solidité 
considérable  et  jirend  l’aspect  d’un  cuir  fauve, 

On  emploie  aussi  le  caséinate  de  chaux,  le  Collo- 
dion,  l’albumme,  etc. 

Tissu  liège.  —  On  imprègne  le  tissu  d’une  dissolu¬ 
tion  servant  d’adhésif,  puis  on  répand  la  foudre  de 
liège  dont  une  brosse  enlève  l’excédent,  le  tout 
mécaniquement.  Le  tissu  obtenu  est  d’une  grande 
souplesse,  complètement  imperméable.  On  en  fait 
des  draps  d’hôpital  qui  peuvent  passer  à  l’étuve 
à  iio“,  des  vêtements,  des  chaussures,  des  dessous 
de  bras,  etc.  Sbvarus. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


L’EXERCICE  ILLÉGAL  DE  LA  MÉDECINE 

Le  d^lit  et  la  complicité 

La  loi  du  30  novembre  1892  dans  son  article  16, 
définit  l’exercice  illégal  de  la  médecine  ;  le  fait  par 
toute  personne  non  munie  d’un  diplôme  de  prendre 
part,  habituellement  ou  par  une  direction  suivie,  au  trai¬ 
tement  des  maladies,  ou  des  affections  chirurgicales, 
ainsi  qu’à  la  pratique  de  l’art  dentaire  ou  des  accou¬ 
chements,  sauf  les  cas  d’urgence  avérée. 

Toute  sage-femme  et  toute  personne  munie  d’un  titre 
régulier,  qui  sortent  des  attributions  que  la  loi  leur 
,  confère,  notamment  en  prêtant  leur  concours  aux 
personnes  qui  exercent  la  médecine  sans  droit  commet¬ 
tent  le  même  délit. 

Ce  qu’il  faut  entendre  par  l’expression  prendre  part 
au  traitement  des  maladies,  c’est  la  direction  donnée 
au  malade  en  vue  de  sa  guérison,  de  la  diminution  de 
ses  souffrances,  et  de  l’atténuation  du  danger,  qu’il 
court  immédiatement  ou  dans  l’avenir.  Il  importe  donc 
peu  qu’il  y  ait  prescription  de  médicaments,  ou  pra¬ 
tique  d’opération,  le  seul  fait  de  conseiller  consHtue 
un  acte  de  traitement.  Ainsi  la  cour  de  Paris  a  appliqué 
dernièrement  ce  principe  au  magnétisme,  considéré 
comme  moyen  de  guérir  et  la  cour  de  cassation,  dans  un 
arrêt  de  principe,  29  décembre  1900  (Dalloz,  1901-1-529) 
a  décidé  que  le  fait  de  pratiquer  des  pa.sses  magné¬ 
tiques,  d’appliquer  des  bains  magnétiques  et  de  faire 
boire  de  l’eau  aimantée,  constituait  l’exercice  illégal  de 
la  médecine. 

Le  massage  peut,  lui  au.ssi,  constituer  un  exercice 
illégal  de  la  médecine,  lorsqu’il  est  appliqué  pour  .soigner 
des  fractures,  des  entorses  ou  des  luxations.  Cour  de 
Paris,  lômai  1900  [Gazette  du  Palais,  1900,  2-14I.  Ce  n’est 
pas  que  le  massage  en  soi  constitue  un  traitement, 
mais  il  devient  un  procédé  de  traitement,  quand  il  a 
pour  but  de  guérir  une  affection  chirurgicale. 

Nous  avons  vu,  l’an  dernier,  la  condamnation  de  ces 
individus,  qui  prétendaient  guérir  leurs  clients  par 
l’imposition  des  mains,  des  paroles  sacramentelles,  des 
consultations  de  .somnambules  ou  des  élixirs  renou¬ 
velés  du  cabbaliste  Cagliostro.  Nous  avons  aussi  publié 
le  jugement  du  tribunal  de  la  Seine  qui  condamnait 
nn  pharmacien,  coupable  de  traiter  ses  clients,  an  moyen 
d’une  préparation  médicinale,  inoffensive  d’ailleurs, 
fabriquée  par  lui  et  recommandée  par  affiches  ou 
annonces  pour  les  affections  les  plus  diverses.  Les  faits 
délictueux  qu’un  arrêt  de  cassation  du  3  février  1904 
(Dalloz  1904-1-104)  relève  contre  un  pharmacien,  ce 
sont  :  la  délivrance  de  médicaments  après  diagnostic, 
îa  pre.scription  de  remèdes,  autres  que  ceux  ordonnés 
p&r  le  médecin  et  la  modification  apportée  aux  ordon¬ 
nances. 

Pour  l’art  dentaire,  les  tribunaux  estiment  que  les 
fabricants  d’appareils  dentaires  sont  de  simples  méca¬ 
niciens,  mais  s’ils  prennent  l’empreinte  de  la  mâchoire 
■  ou  s’ils  opèrent  la  po.se  de  l’appareil,  ils  exercent  l’art 
dentaire  et  sont  en  contravention  avec  la  loi  de  1892, 
Cassation  15  novembre  1906  (Gazette  du  palais,  1906-2- 

44O. 

Bien  souvent,  dans  les  affaires  de  ce  genre,  une  objec¬ 
tion  est  oppo.sée  aux  réquisitions  du  parquet,  par  les 
inculpés.  Ils  assurent  que  ce  qu’ils  font  n’est  qu’une 
preuve  de  leurs  bons  sentiments  et  ils  ajoutent  que 
seule  l’humanité  les  pou.s.se  à  vouloir  soulager  leurs  sem¬ 
blables.  Or,  s’il  arrivée  que  la  consultation  est  gratuite, 
elle  est  en  général  suivie  d’une  vente  de  remèdes  qui 
indemnise  le  bienfaiteur  désintéressé,  et  les  cas  sont  bien 
rares  de  ceux  qui  deviennent  les  victimes  innocentes  de 
leur  dévouement. 

D’ailleurs  la  recherche  du  but  lucratif  importe  peu, 
car  dans  tous  les  cas,  il  y  a  délit.  La  loi  n’a  que  faire  des 
btits  charitables,  elle  est  destinée  à  sauvegarder  la  santé 
publique  contre  le  zèle,  même  le  mieux  intentionné,  et 
elle  n’admet  pas  que  le  danger  gratuit  que  constituent 
îe.s  empiriques  ignorants  soit  absous  parce  que  chari¬ 
table. 


Il  ne  faudrait  pourtant  pas  en  conclure  qu’on  ne 
peut  soulager  un  ami,  conseiller  un  reine  de  qui  a  réussi, 
ni  se  faire,  pour  un  jour,  le  conseiller  d’un  malade,  en 
cas  d’urgence  avérée.  Les  actes  exceptionnels  et  rares 
n’ont  pas  d’importance  :  il  faut,  pour  cpril  y  ait  délit, 
que  l’inculpé  se  soit’ livré  au  traitement  des  maladies 
par  habitude  ou  par  direction  suivie.  Ceux  qu’on  a 
voulu  atteindre  sont  les  professionnels  de  la  médecine 
délictueuse,  les  gens  sans  diplôme,  qui  font  commerce 
d’une  science,  qu’ils  ignorent  ;  et  de  manière  générale 
tous  ceux  qui  s’improvisent  médecins  dans  l’intérêt 
de  leur  bourse  et  aux  dépens  des  malades. 

Traqués,  poursuivis,  condamnés,  ces  individus  qui  ne 
sont  pas  seulement  des  «  rebouteux  »  de  village,  mais 
des  commerçants  habiles  et  décidés,  luxueusement 
installés  dans  les  grandes  villes,  ont  imaginé  de  se  garantir 
contre  la  loi,  en  s’adjoignant  un  docteur  en  médecine, 
comme  «  pavillon  d'impunité  ». 

C’est  ainsi  que  dans  de  récentes  et  retentissantes 
affaires,  dans  le  procès  de  Mac  Laughljn  par  exemple, 
on  voyait  à  côté  de  l’industriel  fabriquant  des  ceintures 
de  toutes  formes  munies  de  piles,  des  médecins  attachés 
à  l’établissement,  payés  mensuellement  et  qui  parai.s- 
saient  en  cause  pour  faire  croire  que  les  consultations 
étaient  données  par  eux.  Il  n’en  était  rien,  c’étaient  des 
dactylographes  habiles  qui  copiaient  des  articles  du 
Codex  au  hasard  de  leur  fantaisie,  en  guise  de  traitement. 

La  loi  de  ventôse  an  XI  ne  permettait  pas  aux  tribu¬ 
naux  d’atteindre  ces  médecins,  car  l’exercice  illégal  de 
la  médecine  étant  une  contravention,  il  n’y  avait  pas  de 
complicité  po.ssible.  La  théorie  de  la  complicité  s’appli¬ 
quait  uniquement  aux  délits  et  aux  crimes. 

La  loi  de  1892  a  remédié  à  cet  inconvénient  en  faisant 
du  concours  prêté  par  une  personne  diplômée  dans 
ees  conditions  un  délit  nouveau. 

Ainsi  on  arrive  à  ce  résultat  eurieux  qu’un  docteur  en 
médecine  peut  exercer  illégalement  la  médecine  dans 
eertains  cas,  malgré  qu’il  ait  lui-même  le  droit  absolu 
d’ordonner  tous  traitements,  de  présenter  tous  médica¬ 
ments  et  de  prendre  l’initiative  de  tout  remède.  Par 
le  seul  fait  qu’il  a  prêté  .son  concours  à  un  somnambule 
lucide,  à  un  masseur  trop  adroit  ou  à  un  médecin  d’occa¬ 
sion  quelconque,  il  s’est  mis  on  contravention  avec  les 
régies  de  sa  profession,  si  bien  qu’il  l’a  exercée  illégale- 

Quant  à  l’expre.ssion  «  prêter  son  concours»,  elle 
s’entend  dans  le  sens  le  plus  large  si  bien  qu’elle  com¬ 
prend  non  seulement  les  laits  positifs,  cc.ssion  du  noni, 
présence  à  l’établissement,  signatures  et  salaires,  mais 
encore  les  faits  négatifs,  tels  que  l’absence  du  cabinet 
où  il  est  payé  pour  ne  pas  venir. 

Si  on  ne  peut  établir  que  le  médecin  a  prêté  son  con¬ 
cours,  le  ministère  public  peut  alors  le  poursuivre  polir 
complicité  d’exercice  illégal  de  la  médecine,  puisque 
c’est  un  délit  depuis  1892. 

Il  suffit  alors  qu’il  ait  provoqué,  préparé  ou  facilité 
le  délit  sans  qu’il  en  .soit  devenu  le  complice,  au  nom  du 
code  pénal.  C’est  ainsi  que  le  dentiste  diplômé,  qui  fait 
arracher  les  dents  de  ses  clients  par  un  individu  non 
diplômé  devient  le  complice  de  ce  dernier.  Paris  29  octo¬ 
bre  1903  (Sirey  1907-2-7).  Dernièrement  la  dixième 
chambre  correctionnelle  du  tribunal  de  la  Seine  après 
avoir  condamné  un  individu  V...,  qui  avait  exercé  la 
médecine  et  déterminé  ainsi  la  mort  d’un  jeune  homme, 
avait  examiné  le  cas  du  pharmacien  B...,  qui  avait 
fourni  à  ce  faux  médecin  des  médicaments  dépassant 
largement  les  besoins  de  sà  consommation  personnelle 
et  qui  délivrait  les  médicaments  prescrits  par  cet  indi-' 
vidu.  Le  tribunal  a  estimé  qu’il  y  avait  là  complicité  du 
délit  d’exercice  illégal  de  la  médecine  et  elle  a  condamné 
le  pharmacien. 

Tels  sont  les  cas  dans  lesquels  les  personnes  diplômées 
peuvent  étrercsponsables  d’exercice  illégal  delà  médecine 
et  être  condamnées  comme  complices  de  ce  délit. 

Adrien  .  Pryïel. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel. 
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FARINES  LINAS 


Pour  ne  pas  donner  aux  Entants  n’importe  quelle  Farine  a  n'importe  quel  Age 

NORMALES  et  GRADUÉES 


_ _ _  _  de  Grains  de  Semence. 

préparées  par  G.  UNAS,  Pharmacien  de  i"  cl.,  ex-interne  des  Hôpitaux,  Fondateur  du  "  Lactarium  de  Versailles  ”,  pour 
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ier  Age.  —  Nourrissons  de  8  à  IB  mois . —  N»  1  )  N»  2  )  N»  3  ) 

go  Age.  —  Bébés  sevrés.  Jusqu’à  8  ans . —  No  1  J  Neutre;  No  2  [  ItatPaîcbissante ;  No  3  t  Astringente. 

3o  Age.  —  Enfants  au  dessus  de  S  ans  et  Adultes.  —  No  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Meunfirifi  filectriaue  à  Vsrsailles-Porchefontalne.  *  Maison  de  Vente:  46,  Av.  de  Ségur,  PARIS.  Téléph.  749 JF. 


lODALOSE  GALBBUN 


\  cm l'AICÉhII-  uf,liE 

SUL'MM-ttfôAMJC  titVlM>ililr  iît='^É2^^  - 

•^/!^àU/^L4Ltftiÿ.USEmiUÎC  C^M;SE£,#!ïl®étftfiBM8Ufâi  ' 


Le  Flacon)  >.  / 

entier-  '  lè'JSi  M  I 

.  8  Francs// 
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SPÉCIFIQUE  des  SPIRILLOSES  et  desTRYPANOSOÜ/UASES 


Traitement  abortif  et  curatif  de  SYPHILIS,  Fièvre  récurrente,  Plan 

MALADIE  DU  SOMMEIL 


GALYIf 


Tetraozydipbospbaminodiarsénobenzëna 

ANTISYPHILITIQUE  ET  TRYPANOSOMICIDE  PUISSANT 

Tolérance  parfaile.  Absence 
de  pouvoir  congestif  et  neurotrope 

Deux  ou  trois  injections  suffisent  pour  obtenin 
la  dispanition  de  tous  les  accidents, 

DOSES  par  Injection  :  7  mill.  5  àS  mill.  par  kilo  de  poids  vif.  —  1 1njection  tous  les  8  Jours- 


i 


EN  AMPOULES  INJECTABLES  de 


■tij  iMHiiiipm  O 

ti 

MVPVMMVnM  Lipoï 

Il ,  k  J  jil]  Df  stinii 

■AldJUiBiBiBMr  la  Ih 


Lipoïdes  11.  I.  _  Alcaloïdes 
ECTABLES  de  :  Organps  Plantes 

Lipoïde  spécifique  de  l’ovaîre  (Dysménorrhées,  Hypo- 
ovarie,  Infantilisme,  Aménorrhée,  Chlorose,  Troubles  de 
la  ménopause.  Sénilité,  etc. 

Lipoïde  spccifiqnc  extrait  du  corps  jaune  (Accidents 
de  la  grossesse,  Vomissements,  Suites  de  couches,  Lacta¬ 
tion,  Certaines  aménorrhées,  Troubles  de  la-Castration. 
k  Lipoïde  spécifique  du  testicule  (Àsthéni'é  mascu- 
I  line,  Impuissance,  Frigidité,  Hypertrophie  de  la  pros- 
P  tate,  Infantilisme  masculin,  Sénilité,  etc. 


Lipoïde  spécifique  hémopofétiqne  du  globule  ronge 

(Anémies  primitives  et  secondaires.  Chlorose,  etc.) 


Lipoïde  iionio 
stimulant  ex 
trait  du  relu. 


ET  DE  TOUS  LES  ORGANES 


.•  Envoi  Échantillon  et  Bibliographie  sur  demande 

Laboratoire  H.  CARRION  &  C'=,  54,  Faub.  St-Honoré,  PARIS 
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iellemant  adoptée  dans  lea  Hôpitaux  de  Faria  et  de  la  Mai 


PEPTONE  CAT'ILLON 


VIN  laPEPTONE  CATILLOm 


KBOBNÉRATION  PHYSIQUE  bm  ■  n  n  BMI  H  ■  B 

"  ELIXIR  GODINEAU 

KECONSTlTUTIOiV  DES  _  ^  . 

FORCES  VITALES  Suc  Testiculairc  et  Ovarique 

ADMINISTRATION  : 

7,  Rue  St- Lazare 

PARIS 

PIPÉRAZINE 

IVIIDŸ 

PRESCRIRE 


pn  rnphp/  9  ^  ttaque  de  goutte  aigue 

c  ^  ^  RHUMATISME  ARTICULAIRE  AIGU 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

Dessin  original 

PAR  JEAN  GUI  ET 
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Neurasthénie 

Convalescence 

Surmenage 


GERMYL 

TRIPLE  EXTRAIT  DE  JVIflLT  PUR 

Concentré  et  Pasteurisé 

NON  ALCOOLISÉ 

Résidu  sec  par  t  .yn  ■  ;  245  gr. 

Adresser  demandes  d'échantillons  au 

Aliment  Intensif 

“  GERMYL  ”  9,  nue  Petitot,  Dijon 

Prompt  Reconstituant 

*  Digestif 

Nutrition 
de  la  Mère 
de  la  Nourrice 
de  l’Enfant 


LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUEE 


H.  CARRION  &  I  ' 

RIONCAR-PARIS  ma  w  a  m  ,  |  136-45-136-64 

- =  54,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS  - i  - 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  livré  chaque  jour 

^  dOmiCAie  OailS  ParlS. 

7,a.  Bouteille  (250  c.  c.)  :  O  fr.  35.  —  L’abonnement  pour  50  bouteilles  :  16  fi*. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  du  lait,  essentiellement  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberculose,  cancer,  nonvalesoenoes, 

est  diurétique . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissements, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopepsie,  cancer, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  entérites. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  les  indications 
Nous  préparons  du  KÉFIR  aoeo  du  lait  complètement  écrémé,  prière  de  spécifier  KÉFIR  MAIGRE 

KËFIROGÈNE  CARRION  perstUanl  de  préparer  sei-méme  le  KËFIR 


Le  flacon  de  DIX  doses. 


CURE  DE 


DIURESE 
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DIÉTÉTIQUE 


Nouilles  aux  œufs. 

I  œuf  en  lier  très  frais, 

90  grammes  de  farine  de  blé. 

Faire  une  pâte  bien  homogène  à 
laquelle  on  donne  une  épaisseur  de 
2  millimètres.  Paire  sécher  et  décou¬ 
per  en  lanières  de  4  millimètres  qu’on 
fait  cuire  dans  l'eau  salée  (avœc 
5  gr.  de  sel)  et  d'abord  bouillante. 
Faire  égoutter  dans  une  passoire. 
Paire  cuire  ensuite  dans  une  casse¬ 
role  bien  enduite  de  beurre  (10  à 

15  gr.). 

N.-B.  —  On  peut  recourir  à  des 
nouilles  aux  oeufs  toutes  préparées 
par  l’industrie  alimentaire.  De 
même,  on  peut  relever  les  nouilles 
et  stimuler  l’appétit  des  malades 
par  de  la  sauce  tomate. 

Purée  de  chevreuil. 

100  grammes  de  rôti  de  chevreuil, 

20  grammes  de  beurre  très  fin, 

I  jaune  d’œuf. 


3  cuilletées  à  soupe  de  bouillon  de 
bœuf, 

I  cuillerée  de  vin  rouge. 

Le  rôti  doit  être  saignant  et  la 
couche  extérieure,  plus  cuite,  doit  être 
écartée. Hacher  2  foisàlamachine,puis 
passer  au  tamis  fin,  métallique.  Porter 
au  bain-marie  avec  le  beurre,  le 
jaune  d’oeuf,  le  bouillon  et  le  vin, 
et  chauffer  jusqu'à  70“  .seulement, 
en  agitant  sans  cesse. 

Œufs  à  la  coque. 

Laisser  une  minute  dtms  l’eau  qui 
bout  l’œuf  extérieurement  nettoyé. 
Le  vase  doit  être  clos.  Retirer  du 
feu  et  servir,  après  2  minutes. 

Rem.\rque  :  Il  est  curieux  de 
savoir  que  par  la  coction  dans  l’eau, 
l’oeuf  perd  un  peu  de  son  albumine 
et  acquiert  de  l’eau.  Pour  cette 
dernière  raison,  l’eau  doit  être  très 
pure  et  la  coquille  de  l’œuf  préala¬ 
blement  lavée. 


Œuf  mollet. 

Laisser  trois  minutes,  dans  l’eau 
qui  bout  en  vase  clos.  Retirer  vite  et 
envelopper  dans  une  serviette  pour 
servir  chaud. 

Œufs  brouillés. 

dont  la  prescription  réclame  un 
certain  discernement  : 

Qîufs  entiers,  n"’  2, 

5  giaimucs  de  beurre, 

30  centimètres  cubes  de  lait, 

Faire  une  émulsion  bien  homogène 
avec  le  lait  et  les  œufs  ;  ajouter  un 
peu  de  sel  et  de  poudre  de  noix 
muscade  et  laisser  sur  le  feu,  eu 
remuant,  jusqu’à  consistance  voulue. 

Jaunes  d’œufs  en  omelette. 

Plus  facile  à  digérer  que  l'ome¬ 
lette  ordinaire  aux  œufs  entiers. 
Bien  .battre  les  2  jaunes  (pour  une 
part)  et  faire  frire  avec  : 

10  grammes  de  beurre. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Lavements  alimentaires, 
i»  Solution  physiologique  de 
NaCl  à  7  pour  1000  ; 

2“  Solution  de  glucose  à  10  p.  100  ; 
30  Solution  alcoolique  (vin  étendu 
ou  cognac  de  5  à  10  p.  100)  ; 

4°  Solution  alcoolo-hydrocar- 
bonée.  Exemple  : 

‘  Cognac  vieux Une  cuiller  à  café 

Glucose .  20  grammes. 

Eau  distillée .  200  cc. 

Ou: 

Glucose . 20  grammes. 

Vin  rouge .  80  cc. 

Eau  distillée . -.  200  cc. 

5«  Solutions  complexes,  albumino- 
graisso-hydro-carbonées. 

fl)  Lait .  250  grammes. 

Jaunes  d’œufs .  n“  2. 

Farine  délayée..; .  20  grammes. 

Vin  rouge .  15  — 

Sel  de  cuisine .  3  — 

Laudanum  de  Syden¬ 
ham  .  IV  gouttes 

P.  s.  a. 

On  peut  évaluer  à  environ  330  calo¬ 
ries  la  valeur  nutritive  de  ce  lave¬ 
ment.  Mais  quelle  proportion  en 
est  absorbée? 

ô)Peptone .  5  grammes. 

Jauqes  d’œufs .  n”  2. 

Farine  délayée .  15  grammes. 

Vin .  60  — 


Solution  bouillie,  jmis  refroidie,  de 
dexlrine  à  20  0/0. 

Q.  s.  pour  300  centimètres  cubes 
F.  s.  a. 

(Formule  inspirée  d’EvVALD). 
c)  I^iudanum  de  Sy¬ 
denham  .  III  gouttes 

Pepsine .  o  gr.  50 

Sel  marin .  1  gramme. 

Jaunes  d’œufs .  n»  2.  .  . 

Solution  de  peptonc  .  2  cuil.àsoupe 

Solution  de  glucose  à 

100/0 .  100  grammes. 

(D’après  Alb.  Robin). 

li)  Laudanum .  III  gouttes 

Bicarbonate  de  soude  o  gr.  03 

SoluL  saturé-e  de  pep- 

tone  de  viande _  60  g.  (3  c.  à  s.) 

Eau  . .  250  grammes. 

Le  lavement  carné  pancréatique  de 
Leube  se  prépare  comme  suit  : 

Hacher,  ou  mieux  pulper  150  à 
300  grammes  de  viande  de  bœuf 
bien  dégraissée  —  ajouter  50  à  100 
grammes  de  pancréas  de  bœuf  ou  de 
porc  haché  menu  —  transformer 
le  mélange  en  purée  épaisse  par  addi- 
■  tion.  d’un,  .verre  à,  Bordeaux  d’eau 
tiède  —  ajouter  une  pointe  de  couteau 
de  sel  de  cuisine  —  et,  suivant  indi¬ 
cations,  un  ou  deux  jaunes  d’œufs. 
Ce  lavement  très  épais  donne 


parfois  de  très  bons  résultats.  Il  a 
paru  utile  d’y  ajouter  une  pointe  de 
couteau  de  bicarbonate  de  soude 
et  IV  gouttes  de  laudanum.  Malheu¬ 
reusement,  à  la  longue,  il  se  montre 
très  irritant. 

(Legendre  et  Martinet.) 

Sirop  à  l’hypophosphite. 

llypppliqspliite  ^ 

de  sodium _  s  ââ  S  grammes. 

Eau  distillée....  ( 

Teinture  de  noix 

vomique _  10  — 

Sirop  d’écorce 
d’oranges  amè- 

Sirop simple  ...  Q.  s.  p.  1/2  litre. 
Deux  cuillerées  à  soupe  par  jour. 

Contre  les  fissures. 

Oxyde  de  zinc .  4  grammes 

Amidon  .  8  — 

Glycérine  . .  16  — 

Mêler.  (Rollet.) 

Potion  fébrifuge. 

Sulfate  de  quinine .  75  grammes 

Acide  tannique .  10  — 

Acide  sulfnrique .  2  gouttes 

.  Eau  distillée .  100  grammes 

Sirop  de  coings .  40  — 

F.  s.’  a.  une  potion,  à  prendre  en 
deux  ou  trois  fois,  dans  l’intervalle 
des  accès  de  fièvre  intermittente. 
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eUTRHNTERITES 
DES  NOURRISSONS 


DIARRHÉES  INFANTILES,  Mlss  Dfspeptliines  m  u  TEllllRCO 


il 


Prescrire  1/2  à  1  cuillerée  à  café  de  : 


SiroDi.Trouette'Ferret 

■  à  la  “PAPAÏNE” 

avant  ou.  après  onactue  tétée  ou  toltoeron. 

Le  Sirop  de  Trouette-Perret  à  la  Papaïne 

digère  le  lait,  combat  la  Dyspepsie,  et 
^  permet  aux  muqueuses  de  réparer  leurs  lésions,  9 


La  “Papaïne”  est  un  ferment  digestif  végétal 
qui  digère  et  peptonise  quelle  que  soit  la  réaction  du  milieu. 


Favorise  la  reprise  du  lait,  après  les  diètes  et  les  régimes. 


■pri 


mm 


irnss^^EsfûmacMestmsÆttfatttsMuîks 


COMPRlMËBdBTROUETTE-PERRETà  la  “PAPAÏNE” 

2  A8  comprimés  à  chique  repas . 3  fr.  le  Flacon. 

El  TROUETTE ,  15,  RU  dis  IllDinllllS-lBllllSlrlllS,  PlflL -Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normal. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PROVINCE  MÉDICALE.  —  État  actuel  de  nos  connais¬ 
sances  sur  les  transplantations  et  les  greffes 
nerveuses.  (P*'  A.  Pitres,  n°  24,  i"  jauvier  igi 3). 
I4;s  résultats  des  études  poursuivies  jusqu’à  ce  jour 
sur  les  transplantations  nerveuses  in  vivo  et  in  vitro, 
peuvent  se  résumer  sous  la  forme  de  conclusions  : 

1“  Un  tronçon  de  nerf,  transplanté  dans  le  tissu  cel¬ 
lulaire  sous-cutané  ou  dans  le  parenchyme  d’un  viscère 
dû  même  animal  ou  d’un  autre  animal  vivant,  peut  : 
ou  bien  être  éliminé  par  suppuration,  ou  bien  être  toléré 
(avec  on  sans  enkystement)  comme  un  corps  étranger 
inerte  et  aseptique,  ou  bien  contracter  des  adhérences 
vasculaires  avec  les  tissus  vivants  dans  lesquels  il  a  été 
transplanté.  U’éliminatiou  par  suppuration  et  la  tolé¬ 
rance  aseptique  sont  surtout  fréquentes  dans  les  expé¬ 
riences  de  transplantation  hétérogène  ;  l’incorporation 
vitale  du  transplant  s’observe  principalement  dans  les 
transplantations  autogènes  ou  homogènes. 

2®  Les  fibres  nerveuses  contenues  dans  les  transplants 
hétérogènes  subissent  d’ordinaire  une  dégénération 
nécrosique  dont  le  processus  diffère  beaucoup  de  celui 
de  la  dégénération  vvallérienne  :  leurs  cellules  de  Schwann 
ne  prolifèrent  pas  ;  leur  cyliudraxe  figé  dans  sa  forme 
ne  se  désagrège  que  tardivement  ;  leur  myéline  coagulée 
en  masse  ne  se  fragmente  piw  en  boules  et  en  gouttelettes 
de  plus  en  plus  fines.  Les  fibres  nerveuses  contenues  dans 
les  transplants  autogènes  et  homogènes  dégénèrent,  au 
contraire,  habituellement,  selon  le  mode  wallérien 
(axolyse,  prolifération  des  cellules  de  Schwann,  formation 
de  cellules  apotrophiques,  fragmentation  de  la  myé¬ 
line,  etc.). 

3»  Que  la  dégénération  ait  évolué  selon  le  type  nécro¬ 
sique  ou  selon  le  mode  wallérien,  il  peut  ultérieurement 
se  former,  dans  le  transplant,  de  nouvelles  fibres  ner¬ 
veuses,  par  le  bourgeonnement  du  segment  central 
des  filets  nerveux  sectionnés  ou  dilacérés  par  les  ma¬ 
nœuvres  opératoires  qu’a  néces.sitées  la  transplantation. 

4®  Dans  les  transplantations  des  ganglions  rachidiens, 
les  cellules  du  centre  du  ganglion  meurent  et  sont  rapide¬ 
ment  phagocytées  ;  une  partie  do  celles  de  la  péripliérie 
survivent  et  donnent  des  réactions  vitales  non  douteuses 
de  nature  germinative.  Des  bords  de  leurs  corps  cellu¬ 
laires  et  de  la  base  des  prolongements  dendritiques  et 
cylindraxiles  naissent  des  filaments  neuro-fibrillaires 
qui  s’insinuent  dans  le  tissu  conjonctif  avoisinant  et 
deviendraient,  sans  aucun  doute,  avec  le  temps,  des  fibres 
nerveuses  de  nouvelle  formation, 

5®  Des  réactions  vitales  analogues  se  produisent  égale¬ 
ment  à  la  périphérie  des  ganglions  cultivés  in  vitro  dans 
du  sérum  oxygéné  de  Locke  ou  dans  du  plasma  sanguin 
recueilli  selon  la  méthode  de  Harrisson-Burrows-Carrel. 
GAZETTE  DES  HOPITAUX.-AXro^^hiB  rénale  unilatérale 
(L.  Babonneix  et  B.  Turquë'i'y,  n"  12:,  i®''  et  4  no¬ 
vembre  1013). 

Les  cas  de  néphrite  unilatérale  ou  plutôt  de  néphrite 
bilatérale  avec  prédominance  de  l’un  des  deux  reins  ne 
sont  pas  très  fréquents.  Si  la  néphrite  unilatérale  se  ren¬ 
contre  17  fois  sur  130  cas  de  pyélonéphrites  reconnues  à 
l’autopsie  (Goodharp),  on  ne  rencontre  jamais  de  lésions 
chroniques  dans  les  néphrites  descendantes  de  néphrite 
absolument  unilatérale.  Mais  on  peut  constater  que  les 
deux  reins  ne  sont  pas  égaux  au  point  de  vue  de  l’étendue 
et  de  l’intensité  des  lésions,  un  rein  pouvant  présenter  des 
portions  assez  étendues  de  parenchyme  sain.  L’observa¬ 
tion  de  MM.  L.  Babonneix  et  R.  Tnrquéty  montre  que 
l’atrophie  du  rein  le  plus  altéré  atteignait  des  pro¬ 
portions  extrêmes.  Dans  ce  cas  il  faut  penser  à  la  syphilis 
qui  crée  nombre  de  néphrites  interstitielles  chroniques 
avec  des  lésions  partielles,  limitées. 


PRESSE  MÉDICALE.  —  Sur  la  guérison  du  tétanos 
expérimental  chez  les  cobayes.  (M.  A.  Rukeer  et 
M.  Crendiropoueo,  n®  91,  8  novembre  1913). 

Dans  les  muscles  des  animaux  tétaniques  se  forment 
différents  principes  d’actions  différentes.  Les  uns  favo¬ 
risent  les  effets  de  la  toxine  et  les  autres  les  annihilent. 
I4;  sérum  antitétanique  est  un  remède  incomplet,  qui  a 
besoin  d’autres  substances,  pour  agir  d’une  façon  efficace, 
substances  qui  se  trouvent  eu  partie  dans  les  muscles 
de  l’animal  tétanique. 

ARCHIVES  MÉDICO-CHIRURGICALES  DE  PROVINCE.  —  A 
propos  d’un  cas  d’appendicite  (E.  Chambard  et 
DENIAU,  n®  10,  octobre  1913). 

»  Les  malades  continueront  longtemps  à  se  purger 
pour  faire  passer  leurs  coliques  et  à  n’appeler  le  médecin 
qu’après  s’être  confiés  à  l’expérience  des  vieillesîemmesde 
la  famille  et  du  voisinage.  Même  si  les  médecins  voyaient 
les  malades  le  premier  jour,  ou  ne  pourrait  pas  leur  deman¬ 
der  de  rompre  avec  toutes  les  traditions  et  de  heurter 
de  front  l’instiuet  de  peur  qui  domine  les  malades,  en 
proposant  d’opérer  avant  qu’il  y  ait  urgence  absolue, 
péril  menaçant,  simplement  par  principe,  parce  que  les 
statistiques  montrent  que  c’est  la  ligne  de  conduite  la 
plus  rationnelle. 

D’ailleurs  la  grande  majorité  des  malades  continuera 
à  refroidir  tranquillement  et  sans  complications  ;  mais 
aussi  on  continuera  à  opérer  de  temps  en  temps  et  d’ex¬ 
trême  urgence  des  péritonites  menaçantes,  à  moins  que  le 
conseil  de  famille  qui  juge  des  indications  opératoires  ne 
préfère  attendre  les  premiers  symptômes  de  l’agonie.  » 

LYON  MÉDICAL.  —  Le  tabes  amyotrophique  (Drey 
et  Mai.ESPINE,  n®  45,  9  novembre  1913)- 

Les  atrophies  musculaires  des  tabétiques  peuvent  êlre 
divisées  eu  deux  grands  groupes. 

Les  atrophies  par  lésions  centrales  :  celles-ci,  dues  à  de 
petits  foyers  myélitiques  généralement  isolés,  produits 
sous  l’influence  de  processus  locaux  (probablement 
accidents  vasculaires),  donneraient  lieu  à  des  formes 
généralement  limitées  :  atrophies  linguales,  des  muscles 
orbitaires,  etc. 

Les  atrophies  nevritiques  :  celles-ci  comprendraient 
soit  de  véritables  névrites  périphériques  pouvant  être, 
dues  à  des  complications,  soit  des  radiculites  antérieures 
par  extension  anormale  du  processus  tabétique  ;  elles 
seraient  comparables  au  point  de  vue  sémiologique,  se 
présentant  sous  la  forme  diffuse,  généralement  progres¬ 
sive  ;  mais  on  doit  se  demander  si  les  cas  dus  à  des  névrites 
périphériques  ne  se  distingueraient  pas  des  radiculites 
antérieures  tabétiques  par  l’évolution  clinique  :  les 
premières  se  présentant  comme  des  complications  dans  le 
cours  d’un  tabes  par  ailleurs  plus  ou  moins  classique  ;  les 
dernières  constituant,  avec  quelques  autres  signes  de  la 
série  tabétique,  un  complexus  clinique  complet,  une 
véritable  modalité  de  la  maladie,  à  laquelle  seule  s’appli¬ 
querait  le  terme  de  «  tabes  amyotroiihique  »  . 

BULLETIN  MEDICAL  DE  L'ALGÉRIE.  —  Contribution  à 
l’étude  de  l’action  sédative  de  l’iodure  de  sodium 
(E.  Garnier,  n®  16,  25  octobre  1913). 

Comme  l’a  montré  J.  L.  Champion  {Presse  Médicale, 
18  décembre  19 12),  la  solution  de  Nal  à  1/100®  eu  injections 
sous-cutanées  ou  iutra-musculaircs  de  2  cent,  cubes  peut 
dans  presque  tous  les  cas  remplacer  avantageusement  la 
morphine  ou  le  chloral  ;  elle  peut  sans  inconvénient  être 
laissée  entre  toutes  les  mains.  Elle  n'agit  en  général  que 
sur  l’élément  spasme  et  sur  l’élément  douleur  et,  de  par 
ce  fait  même,  semble  avoir  une  action  pour  ainsi  dire 
abortive  dans  les  crises  nerveuses. 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


BEVUE  D'HYGIÈNE.  -  Paramélitensis  et  paramélito- 
coccie  (Iv.  Nègre  et  M.  Raynaud,  septembre  1913,  n»  9). 
11  faut  admettre  désormais  l’existence,  à  côté  de  la 
niélitococcie,  des  fièvres  paramélitococciquès,  qui  sont  à 
la  première  ce  que  les  paratyphoïdes  sont  à  la  fièvre 
typhoïde. 

■  «  Nous  recommandons  donc  pour  dépister  les  cas  de 

paramélitococcie  de  chauffer  toujours  le  sérum  à  56“  et  de 
l'essayer  dans  tous  les  cas  cliniques  de  niélitococcie,  non 
seulement  sur  im  M.  melitensis  authentique,  mais  sur  le 
paratneliiensis  Br.,  en  poussant  les  dilutions  à  des  taux 

Quand  l’analyse  bactériologique  aura  permis  d’identi¬ 
fier  un  assez  grand  nombre  de  cas  de  paramélitococcie, 
il  sera  intéressant  d’étudier  les  symptômes  qui  les  carac¬ 
térisent  et  de  voir  si,  par  ses  manifestations  cliniques,  elle 
se  différencie  de  la  mélilococcie  ». 

BEVUE  D'HYGIÈNE.  —  Transmissibilité  de  la  tuber¬ 
culose  par  agitation  de  linges  bacillaires  (P.  Chaus¬ 
se,  n“  10.  octobre  1913). 

I/’agitation  de  linges  souillés  par  le  bacille  de  Koch  suffit 
à  mobiliser  des  particules  respiratoires  et  virulentes  par 
inhalation,  et  cela  jusqu’au  quinzième  jour,  exception¬ 
nellement  jusqu’au  vingtième  jour.  1,’agitation  des 
linges  est  donc,  à  coup  sûr,  une  cause  importante  de 
transmission  de  la  phtisie  :  comme  elle  se  rencontre 
fréquemment,  «  nous  sommes  porté  à  croire  qu’elle  est 
plus  importante  que  le  brossage  lui-même». 

ÀHCHIVES  DES  MALADIES  DE  L'APPABEIL  DIGESTIF.  - 
Traitement  de  l’ulcère  de  l’estomac  (Peïren,  sep¬ 
tembre  1913,  n“  g). 

Dans  l’alimentation  des  malades  atteints  d’ulcus  gas¬ 
trique,  il  faut  satisfaire  aux  exigences  suivantes  :  1°  Uti¬ 
liser  l’action  bienfaisante,  reconnue  par  tout  le  monde, 
du  lait  et  de  la  crème  sur  l’ulcère  de  l’estomac  ;  2“  Donner 
une  alimentation  assez  riche  en  graisse  ;  3“  Ajouter  en 
premier  lieu  des  aliments  surtout  riches  en  hydrates  de 
carbone  et  ne  contenant  pas  trop  d’albumine.  On  cons¬ 
titue  ainsi  en  quelques  jours  un  régime  restreint,  mais  qui 
peut  suffire  aux  besoins  quotidiens  d’albumine.  Petren 
n’a  recours  à  l’alimentation  rectale  que  chez  les  malades 
particulièrement  affaiblis,  lorsque  l’hémorragie  ou 
d’autres  circonstances  imposent  un  jeûne  prolongé. 
BEVUE  DE  LA  TUBEBCULOSE.  -  Les  voies  d’infection 
tuberculeuse  (A.  CaemeïTE,  de  Lille,  octobre  1913, 
no  5). 

La  transmission  héréditaire  directe  du  bacille  tubercu¬ 
leux  par  les  générateurs  s’exerçant  par  infection  trans¬ 
placentaire  est  très  rare.  Il  n’existe  auciui  fait  positif 
établissant  qu’un  enfant  puisse  être  procréé  tuberculeux 
par  son  père. 

Dès  la  naissance  et  à  tous  les  âges,  le  virus  tuberculeux 
peut  être  introduit  dans  l’organisnic  par  toutes  les  voles 
d’absorption  lymphatique. 

Même  alors  que  ses  défenses  naturelles  sont  en  état 
d’intégrité,  le  poumon  peut  être  directement  infecté  par 
l'air  inhalé,  souillé  de  particules  bacillifères  virulentes.  Ce 
mode  de  contamination  produit,  selon  que  l’infection  est 
massive  ou  discrète,  des  foyers  primitifs  extra-alvéolaires 
ou,  par  absorption  lymphatique,  ime  tuberculisation  gan¬ 
glionnaire  qui  peut  se  localiser  plus  ou  moins  tardive¬ 
ment  en  un  lieu  quelconque,  même  éloigné  du  point  de 
pénétration  des  bacilles. 

U  est  alors  impossible  d’établir  une  différence  entre  les 
effets  d’une  infection  primitive  aérogène  et  ceux  qui  résultent 
de  la  pénétration  directe  de  l’élément  infectieux  par  d’autres 
voies  lymphatiques. 

Le  tube  digestif,  principalement  dans  le  jeune  âge, 
constitue  ime  voie  d’absorption  toujours  facilement  acces¬ 
sible  au  virus  tuberculeux.  Les  bacilles  peuvent  traverser 


l’épithélium  intestinal  sur  presque  toute  son  étendue  et 
surtout  au  niveau  de  l’intestin  grêle,  sans  produire  aucune 
lésion  apparente,  déterminant  soit  une  infection  occulte 
purement  ganglionnaire,  soit  d’emblée  des  lésions  multi¬ 
ples  et  graves  qui  tendent  à  se  localiser  dans  les  poumons. 
ANNALES  DE  L 'INSTITUT  PASTEUR.  Vaccination  contre 
la  clavelée  par  le  virus  sensibilisé  (J.  Bridré  et 
A.  BoquE'T,  n»  10,  25  octobre  1913). 

La  «  clavelée  »  ou  «  variole  ovine  »  n’a  pas  bénéficié 
de  la  découverte  de  J  euner  et  la  «  clavelisation  »  est 
restée,  jusqu’aux  travaux  de  Borrel  sur  la  sérothérapie 
anticlaveleuse,  le  seul  moyen  d’éviter  dans  une  certaine 
mesure  les  ravages  de  la  maladie  naturelle. 

MM.  Bridré  et  Boquet  se  sont  attachés  à  résoudre  le 
problème  de  conférer  à  l’animal  une  immunité  active, 
solide  et  durable  contre  la  clavelée  par  l’inoculation  d’un 
virus  inoffensif  et  incapable  de  créer  des  lésions'  conta- 
gifères.  Ils  ont  cherché  s’il  ne  serait  pas  possible,  par  une 
application  de  la  découverte  de  Besredka  sur  les  pro¬ 
priétés  des  virus  sensibilisés,  de  transformer,  en  le  sen¬ 
sibilisant,  le  virus  claveleux  en  vaccin. 

Ils  ont  ainsi  préparé  un  virus  claveleux  sensibilisé  avec 
lequel  on  a  vacciné  en  Algérie,  du  i’^’’  janvier  au  15  juin 
1913,  I  245  000  moutons  :  pas  un  accident  n’a  été  signalé. 
La  vaccination  anticlaveleuse  est  susceptible  d’applica¬ 
tion  dans  tous  les  cas  où  l’on  veut  préserver  les  ovins  de  la 
clavelée  :  en  milieu  indemne,  cela  ne  crée  pas  de  foyers 
de  contagion  et  en  milieu  contaminé,  elle  arrête  la 
marche  de  l’épizootie  en  pré.servant  de  l’infection  tous 
les  ovins  qui  ne  l’ont  pas  encore  subie. 

BEVUE  DE  MÉDECINE.  —Le  diabète  avec  cirrhose.  (A 
propos  de  deux  observations.)  (L.  Bouchux  et 
VoEMAï,  n“  10,  10  octobre  1913). 

Il  existe  eu  clinique  un  type  particulier  de  diabète 
qui  est  le  diabète  avec  cirrhose.  Le  plus  souvent  ce  syn¬ 
drome  s’observe  chez  des  alcooliques,  comme  l’avait  déjà 
constaté  Glénard  et  comme  le  prouvent  la  plupart  des 
observations  publiées.  Cependant  Lereboullet  cite  deux 
cas  de  diabète  chez  des  malades  porteurs  de  cirrhose 
biliaire.  Cette  cirrhose  est  presque  toujours  hypertro¬ 
phique,  rarement  atrophique.  A  l’ordinaire,  elle  évolue 
sans  ascite  et  sans  ictère,  mais  cette  règle  n’est  pas  abso¬ 
lue.  En  général  il  s’agit  d’nu  diabète  bénin,  du  type  dit 
diabète  gras,  diabète  arthritique,  et  fréquemment  la 
glycosurie  diminue  quand  la  cirrhose  arrive  à  sa  période 
terminale.  Parfois  cependant  le  diabète  peut  être  grave. 
ANNALES  DES  MALADIES  VÈNEBIENNES.  —  Le  traitement 
actuel  de  la  syphilis  (P^Neisser,  n»  10, octobre  1913). 
Pour  se  mettre  à  l'abri  des  effets  secondaires  graves 
ou  des  accidents  mortels,  «  voici  comment  je  recommande 
de  procéder  : 

i»  Commencer,  toujours,  par  de  petites  doses  (oBr,io 
ou  o«'',2o).  Ne  faire  la  seconde  injection  qu’à  un  inter¬ 
valle  de  huit'à  dix  jours,  en  se  maintenant  à  la  même  dose 
ou  en  l’augmentant  légèrement. 

2®  En  même  temps,  ou  même-  avant,  commencer  le 
traitement  mercuriel. 

3®  Si  les  deux  premières  injections  de  Salvarsan  (avec 
de  petites  doses)  n’ont  donné  lieu  à  aucun  effet  secondaire 
notable  (du  côté  du  système  nerveux,  de  l’estomac,  de 
l’intestin,  etc.)  si  l’injection  (intra-veineuse)  n’a  été 
accompagnée  d’aucune  réaction  vaso-motrice,  on  peut 
augmenter  la  dose  jusqu’à  06^,40,  o  8'',6o  chez  l’homme, 
oer,30,  oBf,5o  chez  la  femme. 

4®  L’élimination  rénale  et  les  fonctions  intestinales 
devront  faire  l’objet  d’une  surveillance  très  attentive. 

5®  La  plus  grande  prudence  s’impose  en  présence  des 
alcooliques,  des  neurasthéniques,  des  hépatiques». 

Malheureusement,  les  malades  eux-mêmes  rendent 
difficile  au  médecin  cette  manière  prudente  de  procéder. 
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XVII«  RÉUNION 

DE  L’ASSOCIATION  FRANÇAISE  D’UROLOGIE 

(Octobre  1913) 

La  rétention  d’urine  liée  au  vulvisme.  Résection 
bilatérale  partielle  du  constricteur  de  la  vulve  comme 
moyen  de  traitement.  —  M.  PaulHamonic  (de  Paris).  Il 
existe  chez  la  femme  certaines  rétentions  d'urine  liées  au 
vulvisme,  c’est-à-dire  à  la  contraction  douloureuse  du 
constricteur  de  la  vulve.  M.  P.  Hamonic  réséqué,  à  droite 
et  à  gauche,  le  constricteur  vaginal  dans  une  étendue  de 
4  centimètres. 

Traitement  par  l’hyperémle  des  affections  Inflam¬ 
matoires  de  l’appareil  urinaire.  —  M.  Ernst  R.  W. 
Frank  (de  Berlin)  se  sert  de  sondes  chauffées  au  moyeu 
d’un  dispositif  électrique  spécial.  Il  a  obtenu  des  résultats 
remarquables  dans  les  cas  d’induration  inflammatoire 


De  l’évaluation  précise  de  -la  quantité  du  parenchyme 
restant  normal  et  sain  des  reins  malades.  —  M.  Cathelin 
(de  Paris)  étudie  la  question  de  l’urée  au  point  de  vue  de 
la  pathologie  rénale  chirurgicale.  Un  rein  détruit  dans 
ses  3  /4  donne  environ  2  à  3  gr.  d’urée  au  litre  ;  un  rein 
détruit  dans  ses  2/3  donne  environ  de  5  à  6  gr.  ;  un  rein 
détruit  par  moitié  donne  environ  de  10  à  12  gr.  ;  un  rein 
bon  et  bien  conservé  donne  environ  de  1 5  à  20  gr. 

La  double  lombotomie  exploratrice  dans  la  tubercu¬ 
lose  rénale  en  cas  d’impossibilité  du  cathétérisme  des 
uretères.  —  JI.  Carlier  apporte  de  nouveaux  faits 
démontrant  les  ivantages  de  cette  méthode  chez  des  tuber¬ 
culeux  rénaux  inexplorables  par  les  moyens  ordinaires. 

M.  Pousson.  Le  traitement  chirurgical  des  néphrites 
chroniques,  qui  h’a  pas  cessé  de  préoccuper  les  médecins 
à  l’étranger,  est  négligé  dans  notre  pays. 

La  décapsulation  bilatérale  peut  rendre  de  très  réels 
services,  permettant  à  la  médication  interne,  jusqu’alors 
demeurée  inactive,  d’a,gir  efficacement  sur  les  symptômes 
de  la  maladie. 

Sur  un  cas  de  cancraïde  rénal.  —  M.  Noël  Halle. 
Rein  néoplasique  enlevé  par  M.  Dujarier,  chez  uue  femme 
de  trente-neuf  ans,  sans  antécédents  urinaires.  L’opé¬ 
ration  reste  incomplète,  par  suite  de  l’envahissement  de 
la  veine  rénale  et  des  ganglions  lombaires  :  guérison 
opératoire,  mort  de  généralisation  trois  mois  après. 

Un  cas  de  tuberculose  rénale  limitée  au  bassinet  et  aux 
papilles.  —  M.  Vincent  apporte  l’observation  d’une  forme 
peu  fréquente  de  tuberculose  rénale  dans  laquelle  les  lésions 
tuberculeuses  étaient  exclusivement  limitées  au  bassinet 
dilaté. 

Pseudo-tuberculose  rénale  (absence  du  rein  gauche 
suspecte;  persistance  de. Turetère ;  foyer  bacillaire  vésl- 
culo-prostatique).  —  M.  Escat  (de  Marseille).  Chez  un 
jeune  homme  de  dix-huit  ans  atteint  d’un  écoulement 
prostatique  non  gonococcique,  l’urine  légèrement  puru¬ 
lente  et  albumineuse  (0,15  centigrammes)  contenait  des 
bacilles  et  fut  inoculée  deux  fois  avec  succès  au  cobaye. 
Le  diagnostic  de  tuberculose  rénale  semblait  probable,  la 
prostate  et  les  vésicules  ne  présentaient  pas  de  nodule 
appréciable. 

Le  malade  attendit  deux  ans  avant  de  se  soumettre 
au  cathétérisme  des  uretères,  pendant  cette  période  les 
urines  devinrent  claires,  l’albumine  diminua,  mais  des 
crises  douloureuses  dans  la  région  réno-urétérale  gauche 
apparurent.  On  sentait  également  un  petit  nodule  dur  à 
la  base  de  la  vésicule  gauche. 

Le  cathétérisme  de  l’uretère  montra  que  le  rein  droit 


seul  fonctionnait  et  était  indemne.  A  gauche  l’uretère 
n’était  perméable  que  sur  uue  longueur  de  0,05,  il  saignait 
au  contact  de  la  sonde;  ou  admit  la  possibilité  d’une 
tuberculose  rénale  gauche  exclue.  Or,  l’incision  lombaire 
montra  que  le  rein  gauche  n’existait  pas. 

Le  malade  n’ayant  eu  qu’un  nodule  vésiculaire  à  gauche 
on  ne  peut  que  rattacher  à  cette  lésion  l’.écoulement 
urétral,  la  purulence  et  la  virulence  de  l’urine  ainsi  que  les 
crises  douloureuses.  Actuellement  le  malade  paraît  guéri. 

Des  limites  de  l'opérabilité  dans  la  tuberculose  rénale. 

—  M.  J.  Abadie  (d’Oran).  A  l’occasioit  d’un  cas  où  une 
tuberculose  rénale  précocement  diagnostiquée,  plus  tard 
aggravée  par  une  grossesse  spontanément  interrompue 
au  septième  mois,  ayant  rendu  nécessaire  une  néphros¬ 
tomie  pour  pyonéphrose,  et  qui  guérit  enfin  par  uue 
néphrectomie  intra-capsulaire  par  morceilement  faite 
malgré  un  état  général  pitoyable,  l’auteur  obtint  un  succès 
par  la  néphrectomie. 

Sur  la  migration  spontanée  des  calculs  du  rein.  — 
M.  Liépn  Imbert  (de  Marseille).  Les  calculs  du  rein  peu¬ 
vent,  par  un  processus  inflammatoire,  traverser  la  paroi 
du  bassinet  et  pénétrer  dans  l’atmosphère  périnéale  eu  y 
créant,  d’habitude,  un  phlegmon.  Il  est  certainement  plus 
exceptionnel  de  voir  ce  phénomène  se  produire  silencieu¬ 
sement,  sans  attirer  l’attention  du  malade.  L’auteur  pré¬ 
sente  deux  observations  démonstratives  à  ce  point  de  vue. 

Sur  la  visibilité  des  calcuis  du  rein.  —  M.  J.  Belot. 
Depuis  ces  dernières  années,  la  radiographie  joue  un  rôle 
capital  pour  le  diagnostic  de  la  lithiase  rénale  ;  cependant 
l’interprétation  présente  parfois  de  très  réelles  difficultés. 

Il  existe  incontestablement  des  calculs,  même  gros, 
que  la  radiographie  11e  révèle  pas,  parce  que  les  éléments 
qui  les  constituent  ne  sont  pas  suffisamment  opaques  aux 
rayons  X  et  surtout  parce  que  leur  opacité  propre  ne 
diffère  pas  suffisamment  de  celle  du  milieu  dans  lequel  ils 
reposent  ;  ces  calculs  sont  heureusement  rares. 

Il  eu  est  d’autres  dont  l’image  se  voit  mal,  s’efface 
ou  s’augmente  au  cours  de  l’évolution  clinique  de  l’affec¬ 
tion  ;  l’interprétation  exige  une  très  grande  attention  et 
des  radiographies  successives.  L’auteur  insiste  sur  di¬ 
verses  causes  qui,  en  dehors  de  toute  imperfection  de 
technique,  peuvent  induire  eu  erreur. 

Volumineux  calculs  du  rein.  - —  M.  Desnos.  La  radio¬ 
graphie  de  gros  calculs  rénaux  donne  des  images  très 
nettes  et  qui  ne  semblent  pas  prêter  à  l’erreur  ni  au  doute  ; 
cependant,  leur  interprétation  n’est  pas  toujours  facile. 
Les  calculs  multiples,  les  amas  de  sable  urique  peuvent 
donner  l’illusion  d’un  seul  calcul  énorme. 

Voles  extra-vésicales  d’approche  sur  la  terminaison 
des  uretères  et  la  région  correspondante  de  la  vessie.  — 
M.  Rochet  (de  Lyon)  considère  que  l’on  peut  découvrir, 
par  l’abdomen,  pour  certaines  interventions,  la  terminaison 
des  uretères  en  incisant  le  cul-de-sac  recto-vésical. 

M.  Marion  communique  un  procédé  d’extirpation  des 
diverticules  vésicaux. 

De  l’électro-coagulation  dans  les  tumeurs  de  la  vessie. 

—  M.  André  (de  Nancy)  a  employé,  chez  sept  malades, 
l’électrocoagulation  comme  traitement  de  tumeurs  vési¬ 
cales  papillomateuses. 

Diagnostic  radiographique  des  calculs  vésicaux.  — 
M.  Arcelin  (de  Lyon).  Le  radio-diagnostic  est  particu¬ 
lièrement  délicat  en  raison  de  l’opacité  de  la  région  aux 
rayons  X.  En  pratique  50  p.  100  environ  des  calculs 
vésicaux  échappent  aux  recherches  radiographiques. 
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PHOTOGRAPHIE  WALERY  M  La  plus  belle  collection  des  portraits  de  Docteurs 

a  U'  J  r  J  tnjÉT%rr<  Il  Les  beaux  portraits  d’hommes 
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Les  vivantes  photographies  d’enfants 
Les  gracieuses  silhouettes  de  femmes 

sont  exécutés  par  M.  WALÉRY 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Opothérapie  thyroïdienne  {thy¬ 
roïde,  parathyroïdes,  hypo¬ 
physe),  par  le  D'  Gauthier  (de 
Charolles), deuxième  éditiou,  1913, 
I  vol.  grand  in-8  de  475  pages,  12  fr. 
{J.- B.  Baillière  et  fils,  édit.,  Paris). 

1,6  Dr  Gauthier  de  Charolles  a 
publié,  il  y  a  dix  ans,  une  première 
édition  de  ce  livre  sous  le  titre, 
«les  médications  thyroïdiennes». 

Da  question  était  alors  à  son 
enfance  et  le  Dr  Gauthier  a  semé 
sur  bien  des  points  des  idées  origi¬ 
nales  et  fécondes,  qui  ont  germé 
depuis. 

ha  deuxième  qui  se  publie  aujour¬ 
d’hui  s’est  élargie,  comme  la  qties- 
tioii  elle-même  :  le  premier  livre 
de  230  pages  est  devenu  un  ouvrage 
de  475  pages.  Mais  il  a  conservé 
les  mêmes  qualités  d’observation 
clinique  sagace  et  d’originalité. 

Ce  livre  montre  bien  la  contri¬ 
bution  utile  et  originale  que  peuvent 
apporter  les  praticiens,  même  au 
fond  d’une  petite  ville  et  loin  des 
centres  scientifiques  lorsqu’ils  ont 
la  passion  de  la  recherche  et  le  don 
de  l’observation. 

P.  Carnot. 


Les  anormaux  et  les  malades 
mentaux  au  régiment,  par  le 
D'  Haury,  médecin-major  de 
P»  classe.  —  Préface  de  M.  le 
professeur  RiïGis.  1913,  i  vol. 
iu-8,  de  376  pages,  5  h.' {Masson 
et  de,  éditeurs  à  Paris). 

Le  dernier  congrès  de  psychiatrie, 
qui  vient  de  se  tenir  au  Puy,  a 
montré  une  fois  encore  quelle  place 
tenait  dans  la  préoccupation  des 
psychiatres  et  des  neurologistes  la 
question  des  maladies  mentales  dans 
l’armée.  Le  ministre  de  la  guerre 
avait  eu  l’heureuse  pensée  d’y 
déléguer,  à  titre  de  représentant 
officiel,  l’un  des  plus  actifs  ouvriers 
de  la  première  heure  en  matière 
de  psychiatrie  militaire,  le  médecin- 
major  Haury.  Après  s’être  adonné 
de  bonne  heure  à  l’étude  des  ma¬ 
ladies  mentales  chez  le  soldat,  ce 
médecin  distingué  s’c.st  fait,  à  côté 
des  professeurs  Régis,  Simonin  et 
Chavigny,  l’apôtre  fervent,  le  pro¬ 
pagandiste  inlassable  d’mie  idée,  qui,  ■ 
Ijeu  à  peu,  a  fait  son  chemin  :  je 
veux  dire  rurgente  nécessité  d’ins¬ 
taurer  la  psychiatrie  militaire  sur 
des  bases  rationnelles  et  fécondes. 
Les  initiatives  du  D'  Haury,  jugées 
trop  liardies  par  quelques-uns,  furent 
pour  beaucoup  d’entre  nous  dès 


révélations.  Au  lendemain  des  as¬ 
sises  neuro-psychiatriques,  où  ce 
pionnier  fut  à  sa  vraie  place  —  l’une 
des  premières  —  le  moment  semble 
opportun  pour  redire  tout  le  bien 
qu’il  faut  penser  d’un  ouvrage  ré¬ 
cemment  publié  par  le  D'  Haury  : 
Les  anormaux  et  les  malades  men¬ 
taux  au  régiment.  A  le  relire  lente¬ 
ment  durant  les  trop  courts  loisirs 
des  vacances,  à  nous  imprégner  des 
enseignements  très  vivants  et  très 
vécus  qui  en  découlent,  à  savourer 
ce  mélange  toujours  harmonieux 
d’observation  clinique  perspicace 
et  de  bonne  volonté  jréformatrice, 
nous  avons  passé  des  heures  aussi 
captivantes  qu’utiles.  On  peut  dif¬ 
férer  avec  l’auteur  sur  la  définition 
exacte  du  «  déséquilibré»,  sur  quel¬ 
ques  points  relatifs  à  «l’utilisation 
des  anormaux»  ou  à  «  l’indiscipline 
morbide»  ,  on  ne  peut  qu’approuver 
sans  réserve  ses  belles  pages  sur  le 
«  dépistage  des  anormaux  psychi¬ 
ques  »,sur  le  rôle  de  l’officier  dans  «la 
surveillance  mentale  de  la  troupe». 
Et  surtout  on  admire  à  chaque  pas 
la  belle  conviction  de  l’auteur,  le 
souffie  d’apôtre  qui  l’anime  :  ces 
pages  auront  raison,  j’en  suis  sûr, 
de  l’indifférence  traditionnelle  que, 
jusqu’à  ce  jour,  il  était  de  bon  ton 
d’afficher  en  la  matière.  Par  la 
richesse  de  la  documentation,  par  la 
variété  des  épisodes  qui  y  sont  relatés, 
par  la  sûreté  de  touche  clinique, 
enfin  par  les  considérations  à  la  fois 
morales  et  sociales  qui  sont  comme 
la  résultante  naturelle  et  la  sanc¬ 
tion  logique  des  faits  exposés,  cet 
ouvrage  constitue  un  véritable  mo¬ 
nument  de  psychiatrie  militaire’ 
Edifié  sans  hâte,  structuré  pièce  à 
pièce  avec  une  rare  conscience,  il 
est  de  nature  à  satisfaire  les  plus 
difficiles.  En  dehors  de  son  talent, 
l’auteur  y  a  fait  passer  le  meilleur 
de  sou  âme,  tàute  dévouée,  ou  le 
voit,  au  sauvetage  moral  des  anor¬ 
maux  latents  ;  ceux-ci,  qui  semblaient 
autrefois  justiciables  dès  rigueurs 
répressives,  rentreront  à  l’heure 
actuelle,  grâce  à  des  initiatives 
comme  celles  du  D'  Haury,  dans'  le  ' 
domaine  -qui  est  bien  le  leur  :  celui 
de  la  pathologie  et  de  la  thérapeu¬ 
tique  mentales. 

Ecrit'  d’une  plume  alerte,  d’un 
style  vi'vant  et  coloré,  cet  excellent 
livre  est  de  plus  une  belle  action 
et  un  exemple. 

Il  s’ouvre  par  une  magistrale 
préface  dn  professeur  Régis  :  un 
tel  patronage  est  la  meilleure  des 
garanties. 

Lafiîorgue. 


Traitement  de  l’entérite  muco¬ 
membraneuse,  par  le  Dr  Combe, 
professeur  à  l’université  de  Lau¬ 
sanne.  s'édition,  1913.  i  vol.  in-i8 
de  400  pages  avec  figures,  4  fr. 
(J. -B.  Baillière  et  fils,  édit.  Paris). 

I,e  neuvième  mille  du  célèbre 
ouvrage  de  Combe  sur  le  traitement 
de  l’entérite  muco-membraneuse 
indique  le  succès  de  ce  livre,  non 
seulement  auprès  des  médecins, 
mais  aussi  auprès  des  malades  : 
on  sait  combien  cette  catégorie 
spéciale  s’inquiète  de  sa  santé,  sur¬ 
veille  à  la  fois  ses  selles,  la  nourri¬ 
ture  et  le  reste  et  suit  comme  une 
religion  les  rites  diététiques  relatés 
dans  ce  livre.  Mais  les  médecins 
y  trouveront  aussi  une  série  de  ren¬ 
seignements  pratiques,  fort  impor¬ 
tants  à  bien  connaître. 

P.  C. 

Chirurgie  infantile,  par  A.Broca, 
professeur  à  la  Faculté  de  Mé¬ 
decine  de  Paris,  chirurgien  de 
l’hôpital  des  Eufants-Malades, 
un  volume  grand  in-8  jésus  de 
1136  pages  avec  1259  figures. 
Prix,  cartonné,  tête  rouge,  25  fr. 
{Georges  Sieinheil,  édit.,  Paris). 

Cet  important  ouvrage  est  le 
fruit  de  l’expérience  acquise  par 
son  auteur  au  bout  de  vingt  années 
de  chirurgie  '  infantile  pratiquée 
dans  des  services  très  actifs.  C’est 
dire  la  valeur  pratique  considé¬ 
rable  que  lui  a  imprimée  l’éminent 
maître  ;  ou  trouve  à  chaque  page 
les  traces  de  son  enseignement 
lumineux  si  goûté  des  élèves. 

Un  pareil  livre  ne  s’analyse  pas  ; 
on  le  lit,  on  le  consulte  à  chaque 
instant,  c’est  un  ouvrage  de  chevet. 
Le  plus  grand  soin  a  été  apporté 
à  la  description  des  affections 
ostéo-articulaires  qui  occuiieut  plus 
de  la  moitié  de  l'ouvrage  ;  tous 
les  détails  utiles  sont  à  leur  place, 
l’étude  clinique,  les  indications  thé¬ 
rapeutiques  sont  présentées  avec 
une  clarté  parfaite  qui  rend  la 
.  lecture  de  ce  traité  particulièrement 
-attrayante. 

M.  A.  Broca  a  désiré  que  l’illus- 
tratiou  fût  copieuse  et  on  ne  saurait 
l’en  blâmer  ;  on  peut  regretter 
seulement  la  facture  de  quelques 
dessins.  Ce  sont  là  détails  de  forme 
qui  ne  sauraient  gâter  l’ensemble 
et  empêcher  le  succès  de  l’œuvre 
magistrale  à  laquelle  s’est  consacré 
inlassablement  le  chirurgien  des 
Eufants-Malades. 

AeberT  Mouchet. 
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NOUVELLES 


Revendications  du  Syndicat  du  Personnel  non  gradé 
des  hôpitaux  et  hospices  de  ia  Seine.  —  Le  cahier  des 
revendications  du  syndicat  du  personnel  non  gradé 
des  hôpitaux  et  hospices  de  la  Seine  a  été  présenté 
par  MM.  Lemarchand  et  Henri  Galli  au  conseil  muni¬ 
cipal  :  . 

1“  Intégralité  et  relèvement  du  taux  des  salaires  : 
Éîgalité  des  salaires  ; 

2°  Repos  hebdomadaire  intégral  et  congés  annuels  ; 

3°  Paiement  intégral  des  agents  du  personnel  hospi¬ 
talier  interne  pendant  leur  congé  annuel,  les  maladies  et 
la  convalescence  ; 

4°  Réintégration  des  hommes  dans  les  services  d’hom- 
5»  Conseil  de  disciplmej 

6“  Libre  choix  du  médecin  par  l’agent  malade. 

Ces  revendications  sont  renvoyées  à  l’examen  de  la 
■5“  commission. 

Délivrances  de  médicaments  dans  les  hôpitaux.  — 
M.'  Petitjean  a  déposé  une  proposition  au  Conseil  muni¬ 
cipal  en  vue  de  modifier  le  mode  de  distribution  des 
médicaments  dans  les  hôpitaux,  s’appuyant  sur  une 
confusion  regrettable  qui  s’était  produite. 

.  Voici  le  fait  :  - 

Un  jeune  bébé,  âgé  de  six  mois,  malade,  fut  amené 
par  sa  mère,  M"'“  Poisson,  à  la  consultation.  Le  docteur 
ordonna  une  potion  de  citrate  de  soude  et,  à  l’heure 
actuelle,  l’enquête  n’a  pas  encore  déterminé  comment, 
au  lieu  de  citrate  de  soude,  la  maman  emporta  une  potion 
d’arseniate  de  soude. 

L’enfant  mourut. 

Au  guichet  des  médicaments  phusieurs  personnes,  dans 
la  hâte  de  sortir  de  l’hôpital,  se  précipitent  vers  le  dis¬ 
tributeur  de  potion,  le  pharmacien.  A  côté,  se  tient 
l’interne  de  service  qui -vérifie  l’ordonnauce,  et  contrôle 
.si 'l’ordbmiauce  et  le  titre  mis  .sur  l’étiquette  du  flacon 
concbrdèn.t  exactement  ; .  malheureusement,  dans  la 
pratique,  cela  ne  se  fait  pas  toujours  rigoureusement. 

.  Voici  la  proposition  de  M.  Petitjean  : 

«  En  face  du  guichet, de  distribution  des  médicaments, 
dans  les  hôpitaux  parisiens,  iine  barrière  sera  mise  de 
façon  qu’une  seule  personne  piiisse,  à  la  fois,  se  présenter 
devant  le  guichet. 

«  Des  numéros  d’ordre  très  apparents  seront  mis  sur 
l’ordonnauce  du  docteur,  et  le  même  numéro  d’ordre  sera 
répété  sur  le  flacon  du  médicament  correspondant. 

.  «  Des  pancartes,  en  nombre  suffisant,  indiqueront  au 
public  qu’il  doit  vérifier  les  numéros  d’ordre  de  sou 
,  ordonnance  et  de  son  flacon,  qui,  régulièrement,  devront 
concorder,  afln  d’éviter  toute  erreur  ». 

Cette  proposition  a  été  renvoyée  à  l’administration. 
Rue  Lucas-Champloniiicre.  —  M.  Quentin-Bauchart 
a  demandé  au  conseil  municipal  de  donner  à  une  rue 
de-Paris  le  nom  du  Dr  Lucas-Championnière,  à  qui  la 
chirurgie  est  redevable  de  progrès  considérables  et 
qui,  en  aucune  circonstance,  n’a  ménagé  son  dévoue¬ 
ment  dans  les  hôpitaux  de  la  ville.  Le  renvoi  à  l’admi¬ 
nistration  avec  avis  favorable  a  été  prononcé. 

Concours  de  rinternnt  en  médecine  de  l'hospice  dépar¬ 
temental  de  Villejuif.  —  Un  concours  pour  la  nomi¬ 
nation  à  trois  places  d’interne  en  médecine  sera  ouvert 
le  8  décembre  1913,  à  la  Préfecture  de  la  Seine,  à  l’Hôtel 
de  Ville. 

~  Les  candidats  devront  s’inscrire  à  la  Préfecture  de  la 
Seine,  direction  des  affaires  départementales,  premier 
Bureau  jusqu’au  24  novembre  inclus,  de  dix  heures  à 
cinq  heures. 


Peuvent  prendre  part  au  concours  :  les  élèves  externes 
des  hôpitaux  de  Paris,  Français  oix  naturalisés  Français. 

Les  élèves  en  médecine  comptant  au  moins' 8  inscrip¬ 
tions,  qui  auront  fait  six  mois  de  stage  régulier  dans  l’un 
des  services  des  hôpitaux  de  Paris.  Ils  devront  produire 
un  certificat  de  ces  inscriptions  ainsi  qu’un  certificat  des 
médecins  ou  des  chirurgiens  dans  les  services  desquels  ils 
ont  accompli  leur  stage.  Ils  devront  produire  de  plus  : 

1“  Une  expédition  de  leur  acte  de  naissance.  Les  can¬ 
didats  ne  devront  pas  avoir  dépassé  l’âge  de  vingt-sept  ans 
au  1“  octobre  1913.  Cette  limite  d’âge  sera  prorogée  d’une 
durée  égale  aux  services  accomplis  dans  l’armée  active 
pour  satisfaire  aux  obligations  de  la  loi  sur  le  recrutement 
2“  Un  certificat  de  revaccination  de  date  récente  ; 

3“  Un  certificat  de  bonnes  vie  et  mœurs,  délivré  par 
le  maire  de  la  commune  ou  le  commissaire  de  police  du 
quartier. 

Les  candidats  ne  pourront  être  inscrits  qu’après  avoir 
pris  l’engagement  par  écrit  de  rester  attachés  pendant 
un  an  au  moins  à  l’établissement.  Ils  ne  pourront  être 
relevés  de  cet  engagement  que  par  le  préfet  de  la  Seine 
au  cours  de  leurs  fonctions. 

Le  jury  du  concours  se  compose  : 

Du  médecin  eu  chef  de  l’Hospice  départemental  de 
Villejuif  (M.  le  D^  Roussy)  ; 

D’un  médecin  des  hôpitaux  ; 

D’un  chirurgien  des  hôpitaux  ; 

Du  médecin  en  chef  de  la  préfecture  (M.  le  Dr  P.  Cornet)  . 
Du  médecin  adjoint  de  l’Hospice  départemental  de 
Villejuif. 

Les  épreuves  du  concours  sont  réglées  ain.si  qu’il  suit  : 
1“  Une  épreuve  écrite  consistant  en  une  composition  sur 
un  sujet  d’anatomie,  d’histologie  et  de  physiologie  et  une 
composition  sxir  un  sujet  de  pathologie  interne  ou  externe. 

:  2°  Une  épreuve  orale  sur  une  question  de  pathologie 
interne  ou  de  pathologie  externe  ; 

Il  est ,  accordé  dix  minutes  à  chaque  candidat  pour 
développer  cette  question  après  dix  minutes  de  réflexion. 

.3®  Une  épreuve  clinique  et  pratique  consistant  en'un 
examen  de  malade  et  une  épreuve  pratique  de  labora¬ 
toire  dont  le  jury  arrêtera  les  détails.  ■ 

Le  maximum  des  points  à  attribuer  pour  chacune  de 
ces  épreuves  est  fixé  ainsi  qu’il  suit  : 

Pour  la  composition  écrite  30  points  ; 

Pour  l’épreuve  orale  20  points  ; 

Pour  l’épreuve  clinique  et  pratique  20  points  ; 

A  la  fin  de  chaque  séance  il  sera  donné  publiquement 
connaissance  aux  candidats  des  points  qui  leur  sont 
attribués. 

Les  internes  nommés  dans  l’ordre  de  classement  établi 
par  le  jury  d’examen  devront  se  tenir  prêts  à  prendre 
leurs  fonctions  dès  qu’ils  y  seront  invités  par  l’Adminis¬ 
tration. 

La  durée  des  fonctions  des  internes  est  de  quatre  ans. 
Les  fonctions  d’interne  à  l’hospice  de  Villejuif  sont 
incompatibles  avec  celles  d'inlerve  ou  d’exlerne,  dans  les 
hôpitaux,  hospices  publics  ou  privés. 

Concours  d'interne  en  pharmacie  de  l'hospice  dépar¬ 
temental  de  Villejuif.  - —  Ce  concours  pour  une  place  d’in¬ 
terne  eu  pharmacie  aura  lieu  le  9  décembre  1913,  à  la 
préfecture  de  la  Seine.  Les  épreuves  auront  lieu  à  l’asile 
clinique,  rue  Cabanis,  i. 

Les  candidats  doivent  se  faire  inscrire  jusqu’au  24  no¬ 
vembre  inclus,  de  dix  heures  à  cinq  heures.  Le  jury  sera 
composé  du  pharmacien  de  l’hospice  de  Villejuif,  d’un 
pharmacien^des  hôpitaux  de  Paris,  d’im  pharmacien  des 
asiles  de  la  Seine,  du  médecin  en  chef  de  la  préfecture  de 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  ootames  peuosnt  être  fournis  pur  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 

Le  médecin  et  la  société,  par  le  culose  et  du  cancer  dans  les  Pamphlet  médical  contre  la  lé- 

Df  GuEWA.  1913,  gr.  in-8,  br.  maisons  de  Paris,  1913.  gr.  gende  ou  le  roman  des  mi- 

(Daix  et  Thirion,  imprimeurs  à  in-8,  de  131  pages.  Br.  (£.  Des-  crobes,  par  le  D'  René  GieiÆï. 

Clermont).  fossés,  imprimeur  à  Paris).  1913.  gr.  in-8.  Br.  i  franc  {Le 

Essai  sur  l’alimentation  dans  Désintoxication  organique  et  ‘François,  libraire  à  Pari.s). 
les  sports,  parle  Dr  E.  Mauree.  régime  végétarien,  par  le  Dr  La  goutte,  par  le  Dr  G.  Gueepa. 
1913.  gr- in-S,  br.  2  fr.  50  (O.  Doîm  G.  GuëEPA.  1913,  gr.  in-8.  Br.  1913.  gr.  in-8.  Br.  (O.  Doin  et 

/iis,  éditeurs  à  Paris).  {Société  végétarienne  de  France  à  éditeurs  à  Paris). 

Rapport  à  M.  le  Préfet  sur  les  Paris).  Jntorno  all'azione  terapeutica 

recherches  effectuées  au  bu-  Hygiène  des  cheveux  et  régime  del  benzolo  nella  Leucemia, 

reau  du  casier  sanitaire  pen-  végétarien,  par  le  Dr  G.  Gueepa.  par  A.  Sanguinetti.  1913.  in-4  de 

dant  l’année  1912,  relatives  1913,  gr.  in-8.  Br.  {Castaigne,  40  pages  avec  graphiques.  Br. 

à  la  répartition  de  la  tuber-  libraire  à  Bruxelles).  {Zanichelli,  libraire  à  Bologne). 

LE  MIEL  composé  à  la  fois  de  glucose,  de  léoulose  et  de  saccharose  est  un  bon  aliment  qui  jouit  de  propriétés 

iaxatioes. 

MIEL  “SURFIN  DU  GATINAIS  ” 

EN  SEAUX  PLOMBÉS 

Colis  postaux  franco  dans  toutes  les  gares  françaises.  :  Echantillon  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 

1  Rib  2  RU.  3  kll.  5  kU.  10  kil.  i  contre  O  fr.  50  en  limlires-posle. 

2.70  4.50  5.80  9.30  17.75  Cire  pure  d’Abeilles  :  4  fr.  50 ArfVo. 

Ajouter  0  fr.  25  pour  le  port  à  domicile,  j  paul  ROUBINET  —  La  Ruche  à  AUXY  (Loiret). 


TW 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE^ 

i  POUR  LE  TRAITEMENT  ft  L'ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  deux  sexes  ^ 

^  Fondé  en  .1898  par  le  D'  BOURNE VILLE.— médecin  en  CBBe  :  D'  G.  FAUI/-BONCOUR,  ancien  ^ 
A  interne  des  hôpiUux.  —  S’adraiiar  Titry-inr-Seine,  préi  Parii,  22,  me  Saint-Anbin.  —  Sotin  Uluitrie  ter  dwuadt  k 
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NOUVELLES  (SuUe) 


la  Seine.  Les  conditions  d’inscription  et  les  pièces  à  pro¬ 
duire  sont  les  mêmes  que  pour  le  concours  de  l’internat 
en  médecine,  sauf  qu’il  faut  produire  le  certificat  d’exa¬ 
men  de  validation  de  stage  (Voir  page  XXXIII). 

Les  épreuves  du  concours  sont  réglées  ainsi  qu’il  suit  : 

Epreuve  d'admissibilité.  —  Une  épreuve  consistant  en 
la  reconnaissance  de  12  plantes  et  substances  appartenant 
à  l’histoire  naturelle,  de  3  produits  appartenant  à  la 
chimie  pharmaceutique  et  de  10  préparations  de  phar¬ 
macie  galénique. 

Epreuves  définitives.  —  i“  Une  épreuve  verbale  portant 
sur  Ja  .pharmacie  galénique  et  sur  la  chimie  pharmaceu¬ 
tique  et  médicale  ;  2“  une  épreuve  écrite  embrassant  la 
pharmacie,  la  chimie  et  l'histoire  naturelle. 

Population  de  la  France.  —  Pendant  le  1“  semestre 
1913,  l’excédent  des  naissances  sur  les  décès  a  été  de 
1 1  004  unités  au  lieu  de  14  ,712  pendant  la  période  corres¬ 
pondante  de  1912. 

On  a  enregistré  la  naissance  de  387  512  enfants  vivants 
au  lieu  de  378  807. 

Les  décès  se  sont  élevés  à  376  508  au  lieu  de  364  635. 

Le  nombre  des  mariages  a  été  de  1 54  069  au  lieu  de 
159  861.  Le  nombre  des  divorces  est  en  augmentation  : 
7  550  au  lieu  de  6  982. 

Modification  à  la  loi  de  trois  ans.  —  Le  ministre  de  la 
guerre  a  déposé  sur  le  bureau  du  Sénat  im  projet  de  loi 
modifiant  la  loi  de  trois  ans  du  7  août  1913. 

Voici  les  dispositions  concernant  les  médecins. 

Les  élèves  des  grandes  écoles.  —  Art.  3.  —  L’article  13 
de  la  loi  du  7  août  1913  et  l’article  23  de  la  loi  du  21  mars 
1905  sont  remplacés  par  les  dispositions  suivantes  : 

«  Les  jeunes  gens  admis  à  l’école  du  service  de  santé 
militaire,  à  l’école  du  service  de  santé  de  la  marine,  entre¬ 
ront  directement  dans  ces  écoles.  Ils  seront  versés,  au 
cours  de  deux  années  et  pendant  deux  mois  à  chacune 
d’elles,  dans  un  corps  de  troupe,  à  la  date  du  1“  août, 
pour  y  servir,  la  première  fois  comme  soldats,  la  deuxième 
fois  comme  sous-oiïiciers,  et  participer  aux  manœuvres. 

«  Les  jeunes  gens  admis  à  l’école  du  service  de  santé 
militaire  ou  à  l’école  du  service  de  santé  de  la  marine  con¬ 
tracteront,  lors  de  leur  entrée  à  l’école,  l’engagement 
4e  servir  pendant  six  ans  dans  les  armées  de  terre  ou  de 
mer  à  compter  de  leur  nomination  au  grade  de  médecin  ou 


pharmacien  aide-major  de  deuxième  classe,  médecin  ou 
pharmacien  de  troisième  classe  de  la  marine. 

«  Les  docteurs  en  médecine  et  les  pharmaciens  diplômés 
admis  directement  à  l’école  d’application  du  service  de 
santé  militaire  ou  à  l’école  d’application  du  service  de 
santé  coloniale  devront  a%'oir  accompli  un  an  de  service 
dans  im  corps  de  troupe  aux  conditions  ordinaires  avant 
leur  entrée  dans  ces  écoles. 

t  Les  uns  et  les  autres  contractent,  lors  de  leiu:  entrée  à 
l’école,  l’engagement  de  servir dansl’amiée  active  pendant 
six  ans  à  dater  de  leur  nopiination  au  grade  de  médecin 
ou  pharmacien  aide-major  de  deuxième  classe. 

«  Ceux  d’entre  eux  qui  n’ont  pas  satisfait  aux  examens 
de  sortie  ou  qui  ont  quitté  ces  écoles  pour  une  cause 
quelconque  sont  tenus  de  compléter,  s’il  y  a  lieu,  de  la 
manière  .suivante,  les  trois  années  de  service  exigées 
par  la  présente  loi  moyennant  quoi  l’engagement  qu’ils 
avaient  contracté  est  annulé  : 

«  I,es  docteurs  en  médecine  et  pharmaciens  diplômés 
de  deuxième  classe,  élevés  dans  un  service  de  troupe  en 
qualité  de  médecins  ou  pharmaciens  aides-majors  de 
deuxième  classe  de  réserve.» 

Les  sursis.  —  Art.  5.  —  L’article  de  la  loi  du  7  août 
1913  et  l’article  25  de  la  loi  du  21  mars  1905  sont  rem¬ 
placés  par  le  suivant  : 

«  Les  étudiants  en  médecine  et  en  pharmacie  sont 
autorisés,  après  un  première  année  de  service,  qui  a  pu 
être  précédée  d’un  ou  plusieurs  sursis,  à  demander,  pour 
achever  leurs  études,  des  sursis  renouvelables  d’année 
en  année  jusqu’à  l’âge  de  vingt-sept  ans  révolus.  Les 
étudiants  en  médecine  ou  en  pharmacie  munis  de  douze 
inscriptions,  qui  ont  accompli  une  année  de  service  et  subi 
avec  succès  l’examen  de  médecin  ou  pharmacien  auxiliaire 
peuvent  être  nommés  à  cet  emploi,  dans  la  limite  des 
besoins,  pour  accomplir  en  cette  qualité,  immédiatement 
ou  après  im  ou  plusieurs  sursis,  leurs  deuxième  et  troisième 
années  de  service  Ceux  qui,  en  possession  du  diplôme 
de  docteur  eh  médecine  ou  de  pliarmacien  auront  servi 
dix-huit  mois  comme  médecin  ou  pharmacien  auxiliaire, 
et  subi  avec  succès  les  épreuves  du  concours  pour  le 
grade  de  médecin  ou  pharmacien  aide-major  de  réserve, 
sont  nommés  à  ce  grade  dans  la  limite  des  besoins,  et 
accomplissent  eu  cette  qualité  le  dernier  .semestre  de 
service  dans  l’armée  active.» 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DE  E’INTKRNAT.  —  LECTURE.  — 
Pathologie.  ■■ —  Séance  du  12  no¬ 
vembre  1913. —  MM.  Godard  (Henri) 
et  M*’®  Pomniay,  8  ;  Besson  (M.) 
et  Le  Conte,  1 1  ;  MM.  Binard,  5  ; 
Caron  it  ;  Lanos  (Jean),  12;  Jac¬ 
quet,  7  ;  Rouflîac,  1 3  ;  Leclerc,  3. 

Séance  du  13  novembre.  —  MM. 
Lebée,  6  ;  Bouchet,  10  ;  Barry,  7  ; 
Rougeulle,  12  ;  Renard  (Jacques- 
André),  5  ;  M"“  Le  Soudier,  8,  MM. 
Adam,  7  ;  Soret,  8  ;  Mérigot  de 
'freigny,  9  ;  Vincent,  8  ; 

Séance  du  14  novembre  1913.  — 
MM.  Marqueste,  9  ;  Gallerand,  5  ; 
Cabouat,  9  ;  Vinçotte,  8  ;  Audebert, 
Saxe  et  Dagnan-Bouveret,  1 1  ;  Cou- 
laud,  10;  Bignot,  ii  ;  Pierre,  10. 


Séance  du  17  novembre  1913.  — 
MM.  Lévi-Alvarès  et  Andral,  7; 
Léonet,  6  ;  Petit,  13  ;  111,  3  ; 

M‘'“  Hochberg,  10  ;  M.  Lauret,  9  ; 
M‘io  Lang,  1 1  ;  MM.  Mugel  et 
Galliot,  10. 

Séance  du  18  novembre.  . —  MM. 
Laurent,  2  ;  Boulay,  9  ;  Saint 
Yves-Ménard,  13  ;  Bourgeois  (Mau¬ 
rice),  9;  Doubrère,  7  ;  Michon,  ii  ; 
Hemmerdinger,  10;  Dessigiiolc,  s.- 
Bonnot,  7;  Leroy,  10;  Gourdin,  8.. 

Anatomie.  —  Séance  du  12  no¬ 
vembre. —  MM.  Loré,  4  ;  Schwarz- 
feld,  2  ;  Audebert,  9  ;  M>'“  Devé,  4  ; 
MM.  Hue  et  Lempérière,  ii,  Mou- 
tier,  8. 

Séance  du  13  novembre.  —  MM. 
Stiassnie,  10;  Alajouanine,  12; 


Vesselle,  8,  Mineur,  6  ;  Aubergé,  7  ; 
Marias,  6  ;  Devaux,  8. 

Anatomie.  —  Séance  du  14  novem¬ 
bre.  —  MM.  Poissonnier  et  Poisvert, 
n  ;  de  Pontich,  3  ;  Béthoux,  2  ; 
Greder,  1 1  ;  Exintaris,  8  ;  Seme- 
laignc,  9  ;  Turnesco,  12. 

Séance  du  15  novembre.  — 
MM.  Roberti  et  Errard,  10  ;  Moore, 
7  ;  Arbeit  et  Decléty,  4  ;  Richon,  6  ; 
Ach,  2  ;  Forget  et  MU»  Gillot,  4. 

Anatomie.  —  Séance  du  17  novem¬ 
bre.  —  MM.  Olivier!,  1 1  ;  Lavergne 
et  Pecker,  3  ;  Cochez,  9  ;  Misrachi, 
1 1  ;  Pichon,  6  ;  M"«  Demadières,  7. 

Séance  du  i8  novembre.  —  MM. 
Piémont,  9;  Lesage,  10;  Furet,  9; 
Guillouet,  1 1  ;  Hissard,  3  ;  Pouquet, 
7  ;  Guillard,  1 3  ;  Parturier,  7.  . 
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Immortal 


Beauty 


POURQUOI  serait-on  femme  si  ce  n’est  pour  plaire  et  Tu  faut  arriver  aux  temps  modernes,  ou  relativement  ■ 
comment  plairait-on  si  ce  n’est  en  étant  jolie  à  I  modernes,  pour  voir  s’accomplir  ce  prodige  de  l’éter- 

l’extrême  et  en  conservant  toujours  sa  jeunesse?  1  nelle  jeunesse.  C’est  quand  personnelle  croit  plus  au 

C’est  ce  que  se  sont  dit  toutes  les  femmes,  à  tous  les  miracle  que  celui-là  se  manifeste.  Comment?  On  n’en 

âges,  à  toutes  les  époques,  dans  tous  les  pays.  Les  anciens  sait  rien.  Les  Diane  de  Poitiers,  les  Gabrielle  d’Estrées, 

peuplaient  leur  Olympe  .de  Vénus,  de  Diane,  de  Minerve  les  Ninon  de  Lenclos,  les  Pompadour,  les  Dubarry, 
et  d’autres  ai-  l’àvaiént  trou- 

mables  déesses  ~  .  .. 

qui  rendaient 
le  séjour  des 
dieux  des  plus 
agréable. 

Et  les  fem- 


voulez  -  vous, 
après  cela,  que 
la  coquetterie 


peine  d’artifices  pour  augménter  leur  éclat.  Mais 
quels  artifices  !  Des  fards  qui  réparaient  provisoire¬ 
ment  «  des  ans  l'irréiiaràble  outrage  »,  des  collyres  qui 
allongeaient  les  yeux  et  tiraient  la  peau,  des  maquillages 
invraisemblables,  '  des  incantations  et  des  magies  ;  des 
laits  d’ânessé,  des  cataplasmes  de  fèves,  des  bains  de  lait, 
des  compositions  de  graisse  de  chevreau  et  d’écorce  de 
hêtre,  des  aromates,  des  onguents,  que  sais-je  encore? 
Allez  donc  conserver  la  fraîcheur  et  la  délicatesse  du 
teint  avec  tout.'cela  I  Cela  allait. bien  un  moment,  et  puis  il 
fallait  recommencer,  augmenter  la  dose,  redoubler  de  vigi¬ 
lance  jusqu’à...  jusqu’à  ce  que  l’on  s’aperçut  que  les  ans 
étaient  là,  les  rides  aussi,  et  que  la  beauté,  était  de  tous  les 
dons  du  ciel,  le  plus  fragile,  celui  qui  part  le  plus  vite,  et 
le  plus  difficile  —  avec  la  jeunesse  —  à  retenir  quand  il 
veut  s’en  aller. 

Envoi  franco  de  la  brochure  artistique  «  Vers  la  Beauté» 
sur  demande  adressée  au  Général  Dépôt  de  l’Eau  de  Jeu¬ 
nesse  Jane  Hading,  38,  rue  du  Mont-Thabor,  Paris. 

Prix  du  flacon  :  4  fr.  50  et  8  francs.  Prix  de  la  boîte  : 
4  francs  et  7  francs.  Prix  du  parfum:  6  francs  et  12  francs. 


femme  admi¬ 
rable  et  géné¬ 
reuse  qui  ii’a 
pas  voulu  gar¬ 
der  pour  elle 
seule  le  philtre 

queT  eUe  doit 
son  incompa-. 
rable  et  persistante  beauté'  et  qui  l’a  mis  à  la  portée 
de  toutes  les  femmes  en  cbiifiaiit  la  formule'  de  sa 
merveilleuse  Eau  de  Jeunesse  Jane  Hading  à  la  So¬ 
ciété  qui  l’exploite  et  dont  le  dépôt  général  est  38,  rue 
du  Morit-Thabor,  à  Paris. 

.Tous  les  peintres  de  la  femme,  tous  les  journaux  qui 
s’occupent  de  féminités,  tant  en  France  qu’à  l’étranger, 
ont  proclamé  la  féerie  de  cette  lotioii  célèbre  ;  tous  ont 
attesté  ses  incroyables  .effets  et. les  sommités  médicales 
ont  vanté  en  même  temps  sa  parfaite  composition  au  point 
de  vue  de  l’hygiène.  —  Allant  au-devant  des  intentions 
de  l’exquise  comédienne,  cette  Société  a  complété  les 
effets  de  cette  eau  célèbre  par  une  Poudre  de  m  et  un 
Parfum  Jane  Hading  (aux  roses  d’Orient),  qui  sont,  eu  ' 
train  de  révolutionner  le  monde  charmant  de  la.  coquet¬ 
terie.  Étonnez-vous  qu’il  y  ait  tant  de  divins  visages 
autour  de  nous  et  que  la  femme  ait  pris  un  tel  ascendant 
dans  notre  vie.  moderne? 

O  Jane  Hading  !  merci,  toi  qui  nous  rends  la  vie  plus 
admirable  à  vivre  et  qui  permets  à  tes  contemporaines  de 
vieillir  agréablement. 
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Concours  d’agrégation .  —  Section 
DE  PHYSIOLOGIE.  —  Leçon  orale 
d'Mne  heure  après  quarante-huit  heures 
de  préparation  libre.  —  Séance  du 
12  novembre.  —  M.  Delaunay  : 
Corrélations  fonctionnelles  des  glan¬ 
des  digestives.»  ' —  Note:  15'.  — 
]\I.  .Lisbonne  :  «  De  l’intervention 

humorale  dans  la  régulation  des 
fonctions  organiques.»  Note:  19. 

M.  Lafon  :  «  L’acte  sécrétoire.»  — 
Note  :  1 5. 

Séances  du  13  novembre.  —  M. 
Tournade  :  «  Du  rôle  de  la  sensi¬ 
bilité:  dans  la  régulation  des  fone- 
tioiis  organiques.»  —  Note:  15. 
M.  Battez  :  «  La  régulation  du 

rythme  respiratoire.  »  —  Note  :  16. 

Séance  du  14  novembre.  —  «  Éta¬ 
blir  une  fistule  pancréatique  chez 
un.  chien.» 

«  Chloralose.  — •  Démontrer  la 
sécrétion  du  pancréas  par  l’injection 
dans  le  duodénum  d’une  solution 
d’acide  chlorhydrique.  » 

JiM.  Delaunay,  .19  ;  Battez,  20; 
Sarvonat,  17  ;  Tournade,  19  ;  Lis¬ 
bonne,  16  ;  Lafon,  13  ;  Squla,  1 1.  . 

Sont  proposés  :  MM.  ,  Lisbonne 
(Montpellier),  Delaunay  (Bordeaux), 
Battez  (Alger),  Tournade  (Toulouse). 

Facultés  de  Médecine  de  Lyon.  — 
M.  Policard,  agrégé,  ■  est  nommé 
chef  des  travaux  d’anatomie  générale 
et  histologie. 

M.  Mazel,  docteur  eu  médecine, 
préparateur  de  médecine  légale, 
est  nommé  chef  des  travaux  de 
médecine  légale. 

■  M.  le  Dr  Rebattu  a  été  nommé 
chef  de  clinique  médicale,  et  M.  le 
Dr  Goyet,  chef  de  clinique  adjoint. 

Faculté  de  médecine  de  Bor¬ 
deaux.  —  La  faculté  a  décerné 
jes  prix  de  médecine  qui  suivent  : 

Prix  de  la  Faculté.  —  Première 
.  année  :  Prix,  médaille  d’argent  et 
100  francs  de  livres,  M.  Ragot  ; 
mention  .  honorable,  M.  Copperie  ; 
mention  honorable,  M.  Dubroca. 

■  .  Deuxième  année  :  Prix,  médaille 
.d’argent  et  100  francs  de  livres, 
.M.  Brugéas;  mention  très  hqnomble, 
Âi.  Bars;  mention  honorable  ex 
dquo,  MM.  Clavier  et  Le  Chuitoii. 

Troisième  année  ;  Prix,  médaille 
d’argent  et  185,  francs  de  livres, 
M.  Janneney  ;  mention  très  hono¬ 
rable,  M,  Piéchaud  ;  mention  hono¬ 
rable,  M.  triéron. 

Quatrième  année  :  Prix,  médaille 
d’argent  et  185  francs  de  livres, 
M.  Boudreau. 

Prix  de  la  ville  de  Bordeaux.  — 
Section  de  chirurgie  :  Prix,  150  fr. 
(médaille  de  vermeil  et  livres), 
M.  Darget. 


Section  de  médecine  :  Prix, 
150  francs  (médaille  de  vermeil 
et  livres),  M.  Lartigaut  ;  mention 
honorable.  M.  Lacroix  ;  mention 
honorable,  M.  Morin. 

Prix  Godard.  ■ — •  Prix  de  2  000 
francs,  M.  Chelle. 

Prix  des  thèses  de  l’année  : 

prix  (médaille  d’or  et  350  francs 
en  espèces),  M.  Simonot  ;  2®  prix 
(médaille  d’argent  et  125  francs  en 
espèces^),  MM.  Belot,  Dubourg,  Gau- 
venet  ;  3“  prix  (médaille  de  bronzé), 
MM.  Celles,  Dufranc,  Forgues,  Goéré, 
de  Lestable,  Marcard,  Perrot,  Petit. 

Prix  de  la  Société  des  amis  de 
V  Université.  — -  Prix,  médaille  d’ar¬ 
gent,  M.  Portmann. 

,  Concours  de  Clinicaï.  —  M.  le 
P’  Dubourg  est  nommé  chef  de 
clinique  médicale  infantile  ;  M.  le  D'' 
Lataste  est  nommé  chef  de  clinique 
chirurgicale  infantile. 

Concours  d’adjuvaï  d’ana¬ 
tomie.  —  Le  concours  s’est  terminé 
le  jeudi  30  octobre  à  la  suite  des 
épreuves  suivantes.  Question  écrite  : 
Pure-mère  crânienne  et  rachi¬ 
dienne. 

Question  orale  :  Région  palmaire 
superficielle  et  profonde. 

.  Dissection  :  Muscles  et  nerfs  de 
l’orbitq. 

Pièce  sèche  :  Arüculation  coxo- 
féniorale. 

MM.  Darget,  Perruchet  et  Blan- 
chot  ont  été  nommés  par  ordre  de 
concours  aides  d’anatomie  titu¬ 
laires  et  MM.  Jeanneney,  Bousquet 
Arnoult,  aides  d’anatomie  adjoints. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Le 
concours  de  l’internat  s’est  terminé 
par  les  nominations  suivantes  : 
MM.  Boisserie-Lacroix,  Courbiu, 
Mangé,  Papiu,  Massias,  Durantpou, 
Fournier,  Arnould,  Jeanneney,  Pié¬ 
chaud,  Kliugebiel,  Bitot. 

"Voici  les  récompenses  accordées 
,  aux  internes  et  externes  : 

Prix  Delord  (440  fr.),  M.  Lacour, 
interne. 

.  Prix  de  l'administration  50  ir. 
de  livres),  SI.  Dubourg,  interne. 
;  Prix,du  Di  Levieux  (mie  tzonsse), 
■M.  Félix,  Papin,.  interne. 

Médailles  d’argent,  MM.  Secousse, 
Lataste,  Seringes,  Villar,  internes. 

Médailles  de  bronze,  MM.  Perru- 
chot,  Chevalier,  Dargot,  Lousteau, 
internes  ;  Boisserie-Lacroix,  Four¬ 
nier,  Bousquet,  Lamy-Lapeyrière, 
Duranthon,  Ed.  Papin,  Joulia,  in- 


Médailles  d'argent,  MM.  Surle, 
Monod,  Collerie-Leduc,  externes. 

Médailles  de  bronze,  MM.  Barbier, 
Darrigade,  "Viéron,  Michelet,  Las¬ 


serre,  Piéchaud,  Putnam,  Philip, 
Massias,'Boé,  Bazin,  Despin,  Greffier, 
Mlle  Duval,  MM.  Cheyrouzé,  Gascoii- 
giiollc,  Lachaunie,  Giffo,  Soulié,  Nau- 
din,  externes. 

Médaille  d'argent,  M.  Braud,  in¬ 
terne  en  pharmacie. 

Ont  été  désignés  comme  juges 
titulaires  du  concours  de  dentistes  ; 
MM.  Denucé,  de  Boucaûd,  Verdelet, 
Sabrazès,  Cassaët  et  comme  juges 
suppléants  :  MM.:  Lagrange,  '  Polis¬ 
son,  Verger,  Moussons.. 

Hôpital  suburbain  des  enfants  à 
Bordeaux.  —  Un  concours  pour 
une  place  d’interne  titulaire  et  une 
place  d’interne  provisoire  s’ouvrira 
le  17  février  1914,  à  ' 9  heures  du 
matin  à  l’hôpital  suburbain.  S’ins¬ 
crire  aup.'ès  du  Directeur  de  l’hôpital 
avant  le  10  février  1914  avant  midi; 

Bureau  de  bienfaisance  de  Bor¬ 
deaux.  —  MM.  Bégouin  et.  Petges 
ont  été  désignés  comme  juges  titu¬ 
laires  et  MM.  Villar.  et  Jlauriac 
comme  juges  suppléants  du  prochain 
concours  du  bureau  de  bieiifa’i- 

Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 

—  Un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  des  maladies  cuta¬ 
nées  et  syphilitiques  s’ouvrira  le' 
vendredi  19  décembre  .1913,  à  neuf 
heures  du  matin,  à  la  Faculté  de 
médecine.  : 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
quinze  jours  avant  l’ouverture  du 
concours; 

.  Prix  Nobel.  —  L’-Académie  royale 
des  sciences  de  Stockholm  vient 
dé  décerner  les  prix  Nobel  poiir  la 
physique  et  la  chimie  pour  1913. 

Le  prix  de  chimie  est  décerné  au 
professeur  Alfred  Werner  (de  Zu¬ 
rich),  et  le  prix  de  physique  au 
professeur  Kammerlingli  Onues  de 

Les  prix,  de  .1913  ont  une  valeur 
de  1 97  000  francs  environ. 

Académie  Royale  de  médecine  de 
Belgique.  , —  Ont  été  élus  pour 
.1914  :  président,  M.  Bruylants  ; 
vice-présidents,  MM.  van  Emien- 
,gen  et'Gratia. 

L’installation  du  biireau  aura  lieu 
à  la  séance  de  décembre. 

Association  générale  des  médecins 
de  France.  —  Conseil  Général.  — 
M.  le  président  Gaucher  annonce  au 
Conseil  la  nomination  de  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur  du  Doc¬ 
teur  Darras,  le  sympathique  et 
dévoué  trésorier  de  l’Association. 

M.  le  président, parrain  de  M. Darras 
dans  la  Légion  d’honneur,  lui  en 
confère  les  insignes  et  lui  donne 
l’accolade. 
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Le  Conseil  général  a  reçu,  en  dons, 
une  somme  de  i  450  francs  à  l’occa¬ 
sion  de  la  dernière  promotion  de  la 
Légion  d'honneur.  Une  somme  de 
S95  francs  est  votée  en  subventions 
en  faveur  de  Sociétés  de  province. 

Laos  M.iHFAiNG.  —  Le  Conseil 
général  ratifie  les  négociations  et 
les  conventions  passées  par  M.  le 
secrétaire  général  avec  veuve 
Marfaing,  belle-sœur  du  docteur 
E.  Marfaing. 

M.  le  secrétaire  général  rend 
compte  de  l’entrevue  qu’il  a  eue 
avec  M.  Mirman,  directeur  de  l’Assis¬ 
tance  et  de  l’Hygiène  publiques, 
au  sujet  des  mesures  à  prendre  en 
vue  du  remplacement  des  médecins 
par  des  étudiants  ayant  le  droit  de 
faire  ces  remplacements. 

SocBÈTâ  CENTRAtu.  —  La  com¬ 
mission  administrative  de  la  Société 
centrale  a  voté,  en  allocations 
à  des  veuves  et  orphelins  de  socié¬ 
taires,  une  somme  de  3  330  francs. 

École  de  médecine  d’Angers.  — 
M.  Boquet,  professeur  de  clinique 
obstétricale,  est  nommé  directeur 
pour  trois  ans. 

École  de  médecine  de  Besançon.  — 
M.  Leclerc,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  médi¬ 
cales,  est  prorogé  dans  ses  fonctions 
pour  trois  ans,  à  partir  du  2  dé¬ 
cembre  1913. 

École  de  médecine  de  Nantes.  — 
Sont  chargés,  pour  l’année  scolaire 
1913-1914,  des  cours  de  clinique 
annexes  ci-après  désignés  : 

Clinique  médicale  infantile  :  M. 
Mahot. 

Clinique  des  maladies  des  voies 
urinaires  :  M.  Rivet. 

Clinique  des  maladies  cutanées 
et  syphilitiques  :  M.  Monnier. 

Clinique  des  maladies  contagieuses 
M.  Aubry. 

Sont  chargés,  pour  l’année  scolaire 
t9*3'i9i4>  ‘les  cours  complémen¬ 
taires  ci-après  désignés  : 

Maladies  mentales  :  M.  Biaute. 

Oto-rhino-laryngologie:  M.  Texier. 

Ecole  de  médecine  d’Angers,  — 
Un  concours  s’ouvrira  le  26  mai  1914 
devant  l’École  de  médecine  d’Angers 
pour  l’emploi  de  chef  des  travaux 
de  physique  et  de  chimie  à  l’École. 
Le  registre  d’inscription  sera  clos 
le  25  avril  1914. 

Commission  supérieure  de 
l’Enseignement  médical.  —  Cette 
commission  est  convoquée  en  session 
ordinaire  le  1,5  décembre  1913. 

Hôpitaux  de  Caen.  — -  Le  con¬ 
cours  du,  25  septembre  dernier 
n’ayant  donné  aucun  résultat,  un 
nouveau  concours  pour  cinq  places 


d’internes  en  médecine  aura  lieu 
le  jeudi  15  janvier  1914,  à  l’hôpital 
de  Caen,  rue  de  Ouistreham,  à  neuf 
heures  du  matin. 

Les  internes  sont  logés  et  nourris' 
par  l’administration.  Ils  reçoivent 
un  traitement  de  400  francs  la  pre¬ 
mière  année.  Ce  traitement  peut 
être  élevé  à  600  francs  la  seconde 
année. 

Officiers  de  l’Instruction  publi¬ 
que.  —  MM.  le  Dr  Boucheseiche, 
à  Montigny-le-Roi,  Dr  Dion,  méde¬ 
cin  en  chef  de  l’hospice  du  Blanc  ; 
Dr  Geay  de  Couvalette  à  Bizerte  ; 
Dr  Guizal  à  Cannes  ;  Dr  Wicart  à 
Paris  ;  Dr  Formigos  à  Alicante  ; 
Dr  Pérez  à  Ténériffe,  Dr  Reinhold 
à  Paris,  Dr  Simon  à  Buenos-Ayres. 

Officiers  d’Académie.  —  MM.  le 
Dr  Declerc  à  Paris  ;  D'  Hubert  à 
J  arnac  ;  D'  Legoy  à  Gallardon  ; 
Dr  Puiganaud  à  Chauvigny  ;  D' 
Rouyé  à  Paris;  D'  Vassal  à  Mar¬ 
seille  ;  Wissée  chirurgien-dentiste 
à  I^vallois-Perret,  M”*”  Chavanat, 
supérieure  à  l’hôpital  français  à 
Madrid  ;  Dr  Darricarère,  médecin 
à  l’hôpital  français  de  Madrid  ; 
Dr  Gonzalès-Hernandez  à  Las  Pal- 
mas  ;  Subirana,  chirurgien-dentiste 
à  Madrid. 

Hommage  à  M.  le  professeur  Bau- 
mel.  —  Un  comité  s’est  constitué 
pour  offrir  à  M.  le  professeur  Bau- 
mel,  à  la  date  du  6  décembre  1913 
un  banquet  d’honneur  et  un  souvenir 
à  l’occasion  de  sa  nomination  dans 
l’ordre  de  la  légion  d’honneur. 

Prière  d’adresser  les  souscriptions 
à  M.  le  Dr  Maldés,  22  rue  Nationale, 
à  Montpellier,  le  plus  tôt  possible. 

Hommage  au  Professeur  Garrlgou. 
—  Les  élèves  et  les  amis  du  profes¬ 
seur  Garrigou  se  sont  réunis  en  un 
banquet  intime  à  l’occasioii  de  sa 
récente  nomination  dans  la  Légion 
d’honneur. 

Hommage  à  M.  le  Professeur 
Moure.  —  Les  amis,  élèves  et  anciens 
élèves  du  professeur  Moure  ont  l’iji- 
tention,  à  propos  de  sa  nomination 
à  la  chaire  de  clinique  oto-rhino- 
laryngologique,  de  lui  offrir  un  objet 
d’art  au  cours  d’une  réunion  qui 
aura  lieu  dans  ses  salons,  cours  du 
Jardin  Public,  25  bis,  le  dimanche 
21  décembre,  à  dix  heures,  et  à 
laquelle  sont  invités  les  souscrip- 

La  cotisation  est  fixée  à  1 5  francs, 
réduite  à  5  francs  pour  MM.  les 
étudiants  en  médecine. 

Prière  d'en  adresser  le  montant 
avant  le  10  décembre  à  M.  le  D^ 
Junca,  rue  Porte-Dijeaux,  89. 

Institut  hydrologique  à  Clermont- 


Ferrand.  —  La  fédération  thermale 
d’Auvergne  représentée  par  MM.  de 
Lacomble  et  le  D'  Levadoux, 
maire  de  Châtel-Guyon,  a  organisé 
à  Clermont-Ferrand  ime  réunion 
préparatoire  en  vue  de  la  création 
d’un  institut  hydrobiologique  à 
Clermont. 

Maison  du  médecin.  —  M.  le 

sénateur  D'  Léon  Labbé,  membre  de 
l’Institut,  vient  de  faire  accorder, 
par  la  commission  des  jeux,  la  somme 
de  180.000  francs  à  l’œuvre  de  la 
maison  du  médecin. 

Monument  Dleulafoy.  —  L’inau¬ 
guration  du  monument  élevé  à  la 
mémoire  du  professeur  Georges 
Dieulafoy  aura  lieu  à  l’Hôtel-Dieu 
(amphithéâtre  Trousseau)  le  di¬ 
manche  23  novembre  à  10  heures  du 
matin. 

Bureaux  d’hygiène.  —  M.  le  D'  A. 
Loir,  directeur  du  bureau  d’hygiène 
du  Havre,  attire  l'attention  sur  les 
difficultés  du  recrutement  du  per¬ 
sonnel  subalterne  des  bureaux  d’hy¬ 
giène  en  France  (Bull,  mensuel, 
N»  9.)  En  Angleterre,  des  cours  sont 
organisés  par  le  «  Royal  Sanitary 
Institute»  à  Londres  et  dans  les 
grandes  villes  deux  fois  par  an,  en 
automne  et  au  printemps,  pour  pré¬ 
parer  aux  examens  des  fonction¬ 
naires  sanitaires. 

M.  A.  Loir  relève  le  programme  de 
cet  enseignement  tout  spécial,  d’une 
courte  durée,  d’un  caractère  nette¬ 
ment  pratique.  Les  fonctions  d’ins¬ 
pecteur  sanitaire  sont  exercées  en 
Angleterre  aussi  bien  par  des  fem¬ 
mes  que  par  des  hommes,  lorsqu’ils 
sont  pourvus  du  diplôme  de  l’Insti¬ 
tut  royal. 

Conseil  supérieur  d’hygiène.  — 

M.  le  professeur  L.  Guignard,  mem¬ 
bre  de  l’Institut  est  nommé  membre 
du  conseil  supérieur  d’hygiène  de 
France  en  remplacement  de  M.  Ogier 
décédé. 

VIF  Congrès  International  d’Élec- 
trolôgie  et  de  Radiologie  médicales. 

—  Le  VU»  Congrès  international 
d’électrologie  et  de  radiologie  médi- 
tales  aura  lieu  à  Lyon,  du  27  au 
31  juillet  1914.  Le  comité  d'orga¬ 
nisation  de  ce  congrès,  auquel  le 
gouvernement  et  la  ville  de  Lyon 
ont  accordé  leur  appui,  a  pour  pré¬ 
sidents  d’honneur  MM.  d’Arsonval, 
Bouchard  et  A.  Tripier,  pour  pré¬ 
sident,  M.  le  Pr  Renaut,  correspon¬ 
dant  de  l’Institut,  membre  associé 
de  l’Académie  de  médecine.  Le 
secrétaire  général  est  M.  le  Pr  Clu- 
zet  (282,  avenue  de  Saxe,  Lyon),  à 
qui  toutes  les  .demandes  de  rensei¬ 
gnements  doivent  être  adressées. 
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Une  exposition  d’appareils, 
annexée  au  Congrès,  sera  comprise 
dans  la  section  42  (Assistance  et 
Hôpitaux),  de  l’Exposition  Inter¬ 
nationale  Urbaine. 

Ee  prix  de  Barcelone  (i  000  fr.) 
sera  attribué  pendant  le  Congrès, 
à  l’appareil  remplissant  le  mieux 
les  conditions  prévues  par  le  règle¬ 
ment  du  concours. 

Laboratoire  municipal  de  Toxi- 
coiogie.  —  M.  Kohn-Abrest,  doc¬ 
teur  ès-sciences,  qui  était,  depuis 
dix  ans,  le  collaborateur  de  M.  Ogier, 
lui  succède  en  qualité  de  directeur 
du  laboratoire  de  toxicologie  de  la 
préfecture  de  Police. 

Hommage  à  M.  le  D''  Maurice 
Rivière  (de  Bordeaux).  —  Ee  Dr 
Maurice  Rivière,  médecin  principal 
du  bureau  de  bienfaisance  de  Bor¬ 
deaux,  a  été  fêté  par  ses  collègues  et 
ses  amis,  à  l’occasion  de  sa  récente 
nomination  de  chevalier  de  la  Eégion 
d’honneur.  Après  des  discours  de 
MM.  le  Dr  Rousseau  Saint-Philippe, 
Chaume,  Paul  Ollivier,  un  objet 
d’art  fut  remis  à  M.  le  Dr  Rivière 
en  témoignage  de  sympathie  et 
une  agréable  soirée  artistique  et  lit¬ 
téraire  termina  cette  réunion. 


Comment  on  se  sert  de  l’agenda 
du  «  Lacteol  »  du  Or  Boucard.  — 

E’agenda  le  EactBol  n’est  pas 
seulement  un  livre  de  rendez-vous, 
il  est  aussi  un  livre  de  comptabilité. 

A  chaque  feuillet,  on  trouve  à 
gauche  une  colonne  pour  les  heures 
de  rendez-vous  et  à  droite  deux 
colonnes  :  l'une  pour  les  sommes 
reçues,  l’autre  pour  les  sommes 

Une  page  de  récapitulation  de 
compte  est  placée  après  chaque 

A  la  fin  de  l’agenda  se  trouve  un 
répertoire  alphabétique  où  on  inscrira 
le  nom  du  client  en  notant  leg 
numéros  des  pages  de  l’agenda  où 
figurent  ses  consultations  ou  visites. 

Ce  répertoire  indiquera  donc,  de 
suite,  les  pages  auxquelles  il  suffira 
de  se  reporter  pour  établir  le  détail 
de  sa  note  d’honoraires. 

Enfin  des  feuilles  blanches  sont 
placées  à  la  fin  de  chaque  mois  et  à 
la  fin  de  l’agcuda  pour  les  notes. 

Le  Dr  Bouc.ard,  112,  rue  de  la 
Boétie,  adressera  à  tous  les  docteurs 
qui  lui  en  feront  la  demande  l'agenda 
du  Eactéoi.. 

N.  B.  —  Pour  recevoir  l’agenda 


1915,  retourner  .sa  carte  eu  indi¬ 
quant  ses  desiderata  et  ses  criti¬ 
ques. 

Mariages.  —  M.  le  Dr  Robert  Mar¬ 
inier  et  M*’“  ’Valentine  Blanchard 
(de  Nantes).  —  M.  le  IP  Albert 
Page,  ancien  interne  des  hôpitaux 
de  Paris,  médecin  consultant  à  Ea 
Bourboule  et  M“‘‘»  Bouchaud. 

Nécrologie.  —  Ee  Dr  Jules  Mas, 
médecin  principal  des  troupes  colo¬ 
niales,  décédé  à  Marquixanes  (Pyré¬ 
nées-Orientales)  à  l’âge  de  quarante- 
huit  ans.  —  Ee  D'  Gabriel  Eegué 
(de  Paris).  —  M.  Jules  Tougard, 
ancien  notaire  à  Saint-Denis,  beau- 
père  du  Dr  Eouis  Chevrier,  chirurgien 
des  hôpitaux  de  Paris.  —  Ee  Dr  A. 
Mialaret  (de  Bassens),  doyen  d’âge 
des  médecins  girondins.  —  M"'”  Che¬ 
valier,  belle-sœur  du  Dr  Étiévant  (de 
I.,yon.  —  M'"''  Doléris,  mère  du 
Dr  Doléris.  —  Ee  Dr  Jean  Doussot 
(de  Viucennes).  —  Ee  Dr  Eebruu  (de 
Paris).  —  Ee  Dr  Eugène  Deschamps 
(de  Rennes).  —  Ee  Dr  Gendre,  méde¬ 
cin  oculiste  à  Toulouse.  — Ee  Dr  Jean 
Paul  Schutzenberger  (de  Paris),  qui 
s’est  suicidé  à  Amiens.  —  Ia;  Dr 
Macaire,  médecin  major  de  2^  classe, 
décédé  à  Oran. 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dleu. 
—  Professeur  M.  Oilbeit.— Programme 
du  Cours  du  24  au  29  novembre  1913. 


—  De  9 h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  'Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  — De  ii  h. 
1/4  à  II  h.  3/4,  M.  Dumont  :  Pré¬ 
sentation  de  pièces  et  de  coupes 
afférentes  à  renseignement  anté¬ 
cédent. 

Mardi  25,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Jomier  :  Sémiologie  de  la  bouche 
et  des  dents.  —  Deqh.  i/2à  ii  h.  1/4 
'Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  Dr  Durey  : 
Pétrissage,  Percussit  n,  Vibration. 

Mercredi  26,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
D'  Paül  Descomps  :  Quelques  notions 
sur  la  cellule  hépatique.  —  De  9  h.  1/2 
â  loh.  1/2  :  Visite  de  M.  le  professeur 
Gilbert.  —  10  h.  1/2,  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert  :  Présentation  de  ma¬ 
lades.  Rédaction  d’ordonnances  : 
Traitement  des  oxyures  vermicu- 
laires. 

Jeudi  27,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Chabrol  :  Diagnostic  des  hémi¬ 
plégies.  —  De  9  h.  1/2  à  II  h.  ; 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 

—  A  II  h.  :  Consultation  externe. 
Maladies  de  l’estomac,  de  l’intestin, 
du  foie  et  du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  28,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
M.  Deval  :  Examen  des  urines.  Elé¬ 
ments  minéraux,  chlore,  phosphore, 
soufre.  —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/4  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  M.  Du¬ 
mont  :  Examen  des  crachats  dans  la 
tuberculose  pulmonaire. 


COURS 

Samedi  29,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Maurice  Villaret,  professeur  agré¬ 
gé  :  Eeçon  de  clinique  élémentaire 
au  lit  des  malades.  —  De  9  h.  1/2 
à  10  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  :  Clinique  de 
M.  le  professeur  Gilbert  :  E’ascite  dans 
les  cirrhoses  du  foie  à.  propos  de  sept 
cas  du  service  {suite) . 

Pathologie  interne.  —  M.  le  pro¬ 
fesseur  Fernand  Widal  a  commencé, 
son  cours  sur  les  maladies  infec¬ 
tieuses,  le  vendredi  14  novembre 
1913,  à  6  heures  (grand  amphi¬ 
théâtre  de  la  Paculté),  et  le  conti¬ 
nuera  les  lundis,  mercredis  et  ven¬ 
dredis  suivants  (même  heure  et 
même  amphithéâtre) . 

Maladies  de  l’appareil  digestif 
(Hôpital  Eaint- Antoine).  —  M.  le 

Dr  Albert  Mathieu,  médecin  de 
l’hôpital  Saint-Antoine,  M.  le  D” 
J'ean-Charles  Roux,  assistés  de  MM. 
Friedel,  Goiifon,  Moutier,  Taillan¬ 
dier,  commenceront  le  oendredi 
28  nooembre  une  série  de  leçons  sur 
les  maladies  de  l’appareil  digestif 
(valeur  séméiologique  des  méthodes 
d’exploration  et  indications  théra¬ 
peutiques  qu’elles  fournissent).  Ees 
leçons  théoriques  auront  lieu  les 
lundi,  mercredi,  vendredi  de  ii 
heures  à  midi  et  les  mardi  et  jeudi 
à  9  heures  1/2  à  la  salle  de  consul¬ 
tation.  Ees  exercices  pratiques  auront 
lieu  l’après  midi  de  2  à  4  heures. 

S’inscrire  au  service  de  la  consul¬ 
tation  tous  les  matins  de  8  heures 
à  midi,  22,  rue  de  Citeaux. 

Thérapeutique.  —  M.  le  profes¬ 
seur  Marfau  a  commencé  le  cours 


de  thérapeutique  le  jeudi  13  novem- 
dre  1913,  à  5  heures  de  l’après- 
midi  (grand  amphithéâtre  de  la 
Faculté),  et  le  continuera  les  mardis, 
jeudis  et  samedis  suivants,  à  la 
même  heure. 

Programme  du  cours  :  Médica¬ 
tions  applicables  au  traitement  des 
maladies  infectieuses. 

Physiologie.  —  M.  Charles  Richet, 
professeur,  a  commencé  le  cours 
de  physiologie  le  mardi  ii  no¬ 
vembre  1913,  à  heures  (çraud 
amphithéâtre  de  l’École  pratique), 
et  le  continuera  les  jeudis,  samedis 
et  mardis  suivants,  à  la  même 

Sujet  du  cours  ;  Fonctions  de 
nutrition,  digestion,  respiration,  cir¬ 
culation. 


Chirurgie  urinaire.  —  Hôpital 
d’Urologie  et  de  chirurgie  urinaire, 
156  bis,  avenue  de  Sulfren,  par 
MM.  les  D'»  Cathelin,  Boulanger, 
Grandjean,  Frigaux,  Detiirck,  Brulé, 
Eévy-Weissmann,  Jauvin,  Beauvy, 
Detot  et  Infroit. 

Programme  :  Consultations,  opé¬ 
rations  et  lithotritie,  cystoscopie  et 
cathétérisme  des  uretères,  leçon 
clinique  avec  présentation  de  ma¬ 
lades,  de  pièces  anatomiques  et  de 
planches.  Injections  épicturales  et 
électricité.  Urétrites.  Examen  des 
gouttes  et  radiographie.  Traite- 

S’adresser  à  l’Hôpital  le  matin. 
Ees  cours  ont  commencé  le  jeudi 
20  novembre  à  10  h.  1/4. 


-  10S9  — 


-  XL  - 

MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


23  Nooembre.  —  A  l'Hôtel-Dieu 
de  Paris,  à  lo  heures,  inauguration 
du  monument  élevé  à'  la  mémoire 
du  Pr  Dieulafo}-. 

23  Nooembre.  —  A  14  heures  à 
l'Athénée  de  Bordeaux,  assemblée 
générale  des  médecius  de  la  Gironde. 

24  Nooembre.  — A  Marseille,  ou¬ 
verture  du  concours  pour  4  places 
d’interne  à  l’asile  public  d’aliénés 
d’Aix-en-Provence. 

24  NoDembt%  —  Ouverture  du 
concours  pour  2  placesV^  rnédecin- 
adjoint  à  l’hôpital  civil\a|  'Constan- 

25  Nooembre.  —  4 •  Bordeaux, 
ouverture  du  concours-,  pour,  une 
place  de  médecin-résidant,  à  l’hos¬ 
pice  général. 

25  Nooembre.  —  A3  heures,,  à  la 
clinique  ophtalmologique  .de  l’Hôtel- 
Dieu  ouverture  de  la  première  série 
des  conférences  sur  les  maladies, des 
yeux,  par  M.  le  Cantofihèt;' 

25  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  d’un 
inspecteur  départemental  des  ser¬ 
vices  d’hygiène  dans  le.  Finistère 
(au  ministère  de  l’Intérieur). 

27  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  de  l’internat  de  l’asile  de 
Château-Picon  (Gironde). 

27  Nooembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  suppléant 


de,^  la  chaire  d’histoire  naturelle  à 
l’École  préparatoire  de  médecine  de 
'Poitiers. 

.  28  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  deux 
places  dé  chefs  de  clinique  à  la  cli¬ 
nique  des  Qumze-'Vingts.-  (S’adresser 
28,  riie  de  Charenton,  à  la  direction 
de  10  heures  à  midi). 

30  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  d’ophtalmolo¬ 
giste  des  hôpitaux  de  Marseille  (s’ins¬ 
crire  au  sécrétariat  des  hospices). 

30  Novembre.  —  A  Nantes,  ou¬ 
verture  du  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  infantile  à  l’école 
de' médecine  de  Nantes. 

/ir  Décembre.  —  Ouverture 
du  concours  pour  la  nomination 
d’un  accoucheur  des  ho.spices  civils 
de ,  Saipt-Étienne. 

-  Décembre.  —  A  Bordeaux 
ouverture  du  concours  pour  l’ad¬ 
mission  à  des  emplois  de  médecin  et 
dé'  pharmacien  aides-majors  de 
2“  classe  des  troupes  coloniales. 

/er  Décembre.  —  Ouverture  du 
concours^  pour  l’emploi  de  profes¬ 
seur  agrégé  de  la  chaire  «  maladies 
et  épidémies  d’année»  à  l’École 
d’împlication  du  'Val-de-Grâce. 

2  Décembre.  —  Ouverture  du 


concours  pour  l’admission  à  40  em¬ 
plois  de  médecin  aide-major  de 
2mo  classe  et  à  ^  emplois  de  phar¬ 
macien  aide-ma;jor  de  2™“  classe 
à  l’école  d’application  du  service 
de  santé  militaire. 

2  Décembre.  Ouverture  du 
concours  pour  ime .  place  de  méde¬ 
cin-adjoint  des  Hôpitaux  de  Bor¬ 
deaux. 

2  Décembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le,  con¬ 
cours  pour  mie  place  d’oto-laryn7 
ologiste  des  hôpitaux  de  Marseille 
s’inscrire  au  sécrétariat  des  hos- 

5  Décembre.  '  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant 
de  la  chaire  d’Histoire  naturelle 
à  l’Ecole  de  médecine  de  Marseille.- 

5  Décembre.  —  A  midi,  clôture 
du  registre  d’inscription  pour  le 
concours  pour  la  nomination  d’aides 
de  clinique  titulaires  et  provisoires 
à  l’hospice  national  des  Quinze-'Vingts 
(S’adresser  à  la  direction,  28,  rue 
de  Charenton). 

B  Décembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  ime  place  de  chirurgien 
dentiste  stomatologiste  des  hôpi¬ 
taux  de  Marseille  (S’inscrire  au 
secrétariat  des  hospices). 
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Mercredi  26  novembre,  à  une-  heure.  —  M.  TiiiÉry-  président;  Debove,  Castaigne,  Rathery).  —  M.  Gavau- 

DETaii,i,e.  De  la  mortalité  infantile  dans  les  quatre  dan  :  Da  benzaldéhyde,  réaction  d’Ehrlich  dans  les  car- 

premières  semaines  de  la  vie  (MM.  l’inard,  président  ;  diopathies  (MM.  Achard,  président;  Debove,  Castaigne, 

Reclus,  Marfan  et  Couvelaire.)  —  M.  Carpentier.  Du  Rathery).— M.  Baude:  I/cxplorationfonctionnelledufoie 

traitement  des  sténoses  laryngées  graves  d’origine  diphté-  par  -les  épreuves  d’éliminations  provoquées  (MM.  Achard, 

rique  par  la  laryngostomie  suivie  de  dilatation  caout-  président;  Debove,  Castaigne,  Rathery.  —  M.  QuEYROI  : 

choutee.  (MM.  Reclus,  président;  Pinard,  Marfan  et  Cou-  D’hygiène  et  les  animaux  d’appartement  (MM.  Achard, 

velaire.)  —  M.  Gauthier.  Contribution  à  l’étude  des  président;  Debove,  Castaigne,  Rathery).  —  M.  Caux  : 

accidents  médullaires  survenant  au  cours  de  la  fièvre  Des  troubles  respiratoires  d’origine  nerveuse  dans  la 

typhoïde  et  en  particulier  de  la  myélite  méta-typhoïdique.  fièvre  typhoïde  (  MM.  Hutinel,  président;  Gilbert,  Nobé- 

Son  diagnostic.  (MM.  Marfan,  président;  Pinard,  court,  Dereboullct) .  —  M.  P-lllljl»  :  Recherches  sur  la 

Reclus  et  Couvelaire.)  - —  M.  Coudray.  Da  mouche  et  pression  du  liquide  céphalorachidien  (MM.  Hutinel,  pré- 

l’hygiène  (MM.  Blanchard,  président;  Delbet,  'Weiss  et  ;  sident;[Gilbert,  Nobécourt,  Dereboullct).  —  M.  RiVET: 
Jean  Camus).  —  M.  GaeEOï-Davai.lEE.  Un  hygiéniste  .  Puériculture.  Étude  critique  (MM.  Hutinel,' •  président;" 
au  XVIII'  siède.  Jean  Colombier  (MM.  Blanchard,  prési-  Gilbert,  Nobécourt,  Dereboullci).— M.  Jamin  :  Desalva'r-' 

dent  ;  Delbet,  'Weiss  et  Jean  Camus).  —  M.  Courbe.  san  et  ses  accidents  (MM.  Gilbert,  président;  Hutinel, 

Alphonse  Guérin.  Sa  vie.  Son  œuvre  (MM.  Blanchard,  Nobécourt,  Dereboullct).  —  M.  GuieeEMAIn  :  Fractures 

president  ;  Delbet,  Weiss  et  J  eau  Camus) .  —  M.  J  OUBREE.  des  insertions  des  ménisques  de  l’articulation'  du  genou 

Contribution  à  l’étude  de  la  médication  spécifique  des  (Diagnostic  et  traitement)  (MM.  Pozzi,  président;  Bar, 

plaies  par  le  sérum  de  cheval  hyperimmunisA  (MM.  Delbet,  Dejars,  Jeannin).  —  M.  Girardoï  :  De  la  conduite  à  tenir 

président  ;  Blanchard,  Weiss  et  Jean  Camus).  —  M.  FoUR-  dans  les  appendicites  aiguës  de' l’enfant  (MM.. Pozzi,  pré- 

NE.tu.  'Perrain  de  jeux.  (MM.  Weiss,  président;  Blan-  sident;  Bar,  Dejars,  Jeannin).  —  M.  Didier  Étude  sta- 

chai'd,  Delbqt  et  Jean  Camus).  —  M.  RouciiE. ■  Des  tistique  siir  i  000  cas  d’avortement  observés  à  la  cli- 

porteurs  de  bacilles  diphtériques.  (MM.- Gaucher,  prési-  niqué  Tarnier  (MM.  Bar,  président;  Pozzi,  Dejars,  Jean- 

dent;  Teissicr,  André  Joussetet  Gougerot.)  —  M.  Besan-  nin).  —  M.  Papin  :  Contribution  à  l’étude  de  l’occlusion 

ÇON.  Erythème  noueux  et  tuberculose.  -  (MM.  Gaucher,  intestinale  par  calcul  biliaire  (MM.  Dejars,  président; 

président  ;  ïeissier,  André  Jousset  et  Gougerot.)  Pozzi,  Bar,  Jeannin).- — ^^M.  MEYER  ;  'l'opographie  des  gaii- 

M.  GuiberT.  Revue  générale  sur  l’érythème  induré  glions  (MM.  Dejars,  président;  Pozzi,  Bar,  Jeannin). — 

de  Bazin.  (MM.  Gaucher,  président  ;  .'i'eissicr,  André  M.  Borei,  :  Contribution  à  l’étude  des  réflexes  dans  la 

Jousset  et  Gougerot.)  —  M.  WEBER.  De  l’influence  retar-  démence  précoce  (MJD  Gilbert  Ballet,  présidént;  Pierre 

dante  du  traitement  sur  l’ajiparition'  des  accidents  Marie,  Roussy,  Ribierre).  - —  M.  HiVrisSON-DaparrE  : 

secoiidaires  de  la  syphilis,  (MM.  Gaucher,  président;  Psychosesintermitteiitesetinsuflisancerénale (MM. Gilfcert 

Teissier,  André  Jousset  et  Gougerot.)  —  M.  Guieeaume.  Ballet,  président;  Pierre  Marie,  Roussy,  Ribierre).  — 

Contribution  à  l’étude  clinique  et  radiologique  de  la  M.  Champavère  :  Recherches  sur  quelques  syihptônies 

pueiunonie  du  sommet  'chez  l’adulte..  (MM.  Detulle,  observés  au  cours  de  certaines  psychoses  systématisées 

président  ;  Desgrez,  Zimmern  et  Déon  Bernard.)  —  phoniques-  (MM.  Gilbert  Ballet,  président;  Pierre  Marie, 

M. 'Paphanee.  Syphilis  et  eczéma. (MM.  Detulle,  président;  Roussy,  Ribierre): -^  M.  Beck  :  Contribution  à  l’étude 

Desgrez,  Zimmern  et' Déon  Bernard.)  —  M.  Narcy.  de  la  thérapeutique  chirurgicale  des  tumeurs  intramédul- 

Contribution  à  l’étude  du  sang  sénile.  (MM.  Detulle,  laires  (  MM.  Pierre  Marie,  président;'  Gilbert  Ballet, 

président  ;  Desgrez,  Zimmern  et  Déon  Bernard.)  — .  Roussy,  Ribierre).  M.  Mareau  :  Recherches  sur  la 

M.  Foare.  Étude  sur  la  réaction  de  Weiss  dans  l’urine  valeur  fonctionnelle  du  rein  sénile  (MM.  Widal,  président; 

des  tuberculeux  pulmonaires.  Causes  d’erreurs.  (MM.  De-  Richaud,  'Villaret,  Tanon).  —  M.  DESUEUr  ;  Étude  sur  les 

tulle,  président  ;  De.sgrez,  Zimmern  et  Déon  Bernard.)  anévrismes  de  l’aorte  abdominale  (MM.  Widal,  prési- 

^  Jeudi. 27  novembre  1913,  à  une  heure.  —  M.  Dùgnier  :  dent;  Richaud,  'Villaret,  Tanon).  —  M.  Constant  :  Con- 

Essai  pathologique  de  certaines  formes  cliniques  de  la  tribution  à, l’étude  de  l’élimination  fécale  des  hydrates 

maladie  de  Paget  (MM.  Debove,  président;  Achard,  de  carbone  chez  l’adulte  (MM.  .Widal,  président;,  Richaud, 

Castaiigiie,  Rathery).  —  M.  Greas  :  Des  points  doulou-  yillaret,  Tanon). 
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INISAMËLINE 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  >’  (Chaque  abonni  ti'un  an  a  droit  à  oes  primes): 

1°  Uli  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  coid-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourg  Montmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  ia  somme  de  2  fr.  5o,  plus  5o  centimes  pour  ie  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  lils, 

G.  Mathieu  lils  et  C‘®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 
Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans. 

5°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joinare  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  j5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  Pour  avoir  celte  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  oflerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8“  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machine  àcoudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d’un  an  a  droit  à  ans  seule  de  ces  29  primes)  : 

1°  Un  Joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  oflért  parlcLaltLepelletler  homogénéisé,  stérilisé  (procédés  Lécuyer),  à  Carentan. 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarettedu  D’  Parant  (désin  toxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois,  bien  spécifier  ce  que  l'on  désire.  Prime  offerte  par  le  D'Parant 
à  Lons-le-Saunier. 

4”  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  aâtinais,  offert  par  M.  Paul  Rouiiinet,  à  Auxy  (Loiret). 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  (Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  tes  médecins  seulement). 

7“  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Richelot.  (Pour  tes  médecins  seulement). 

8“  Un  tableaud’un  grand  maître  (au  choix  Botticelli,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

[rue  de  l’Odéon,  Pans. 

10“  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

11“  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12»  Une  boîte  Aidogènepourdésinfection,  offerte  par  la  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,  r.  d’Argenteuil,  Paris. 

i3“  Deux  seringues  en  verre,  ofl’ertes  par  la  maison  David,  69,  avenue  des  Ternes. 

14°  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  érepefé), offert  parla  Société  ELECTRO-lNDUSTRiELLE(miiiioa  Maf/iien),  I  i3,Bd.St-Germain, à  Paris. 

i5“  Un  thermomètre  maxima,  modèle  déposé  Puniet, offert  par  la  maison  Puniet,  i79,faub.  St-Honore,àParis. 

16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti- 


16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti- 
.frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17“  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19°  Bon  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Alichel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20“  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘“,  Appareils  de 

21“  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  25  ir.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C’*  de  Pougues.  (Livrable  seulement  en  janvier-février). 

23°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24“  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Vèlsen  frères,  à  Overveen. 

25“  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (U  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus,  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

26“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  off  ert  par  J.  Eoli)  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

27°  Bon  pour  dix  francs  de  marchandises  à  prendre  sur  le  catalogue  de  la  maison  Porgès,  fabricant 
d’instruments  de  chirurgie  en  gomme  et  caoutchouc  vulcanisé,  12,  boulevard  Magenta,  à  Paris. 

28“  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  Vil,  à  Paris. 

29°  Formolateur  Héllos  A  pour  la  désodorisation  et  la  désinfection.  (Offert  par  le  Bureau  sanitaire 
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LIBRES  PROPOS 


DÉPOPULATION  ET  VOTE  PLURAL 
DES  CHEFS  DE  FAMILLE 

Comme  un  malade  qui,  tout  d’un  coup,  s’effare 
des  progrès  d’un  mal  qu’il  ne  voulait  pas  voir,  le 
pays  s’est  effrayé  subitement,  devant  les  menaces 
d’une  invasion  étrangère,  des  progrès  de  la  dépo¬ 
pulation  et  du  danger  mortel  qu’elle  entraîne  pour 
lui.  Que  peuvent,  en  effet,  quelques  artifices  d’arme¬ 
ments  ou  quelques  augmentations  factices  d’effectifs 
si,  chaque  année,  la  population  décroît?  Que  vaut 
la  lîrospérité  d’un  peuple  qui  n’a  plus  de  bras  pour 
cultiver  ses  champs  ou  faire  marcher  ses  machines? 
Que  vaut  sa  colonisation,  quand  lui-même  est  rongé 
de  colonies  étrangères? 

I/a  dépopulation  d’un  pays  représente,  dans  l’his¬ 
toire,  le  commencement  de  son  agonie.  Que  ne 
ferait-on  pas  pour  combattre  pareille  maladie 
sociale? 

En  présence  du  mal,  voyons  le  traitementappliqué 
jusqu’ici.  Comme  toujours,  on  a  parlé,  consulté, 
discouru  interminablement  ;  puis,  après  les  discours, 
sont  venues  les  commissions,  mode  habituel  d’ex- 
IJectatioii  ;  à  leur  tour,  celles-ci  ont  écouté  des 
flots  d’éloquence  ;  puis  elles  sont  entrées  en  som¬ 
meil,  comme  toujours  également.  Et  c’est  là  que 
nous  en  sommes,  quand  l’ennemi  est  à  nos 
portes  I 

Que  si  quelqu’ml  élève  rudement  la  voix  pour 
proposer  d’énergiques  mesures  de  salut  public  (par¬ 
tage  légal  de  tout  héritage  en  quatre  parts  au 
moins,  avec  confiscation  par  l’Etat  des  parts  non 
attribuables  aux  enfants  ;  partage  successoral  entre 
les  enfants  au  prorata  du  nombre  des  petits  en¬ 
fants;  dégrèvement  réel  des  familles  nombreu¬ 
ses,  etc.)  tout  le  monde  s’insurge,  crie  à  la  spo¬ 
liation  et  fait  taire  le  gêneur.  En  vérité,  ne  s’agit-il 
pas  de  vie  ou  de  mort  et  chaque  jour,  ou  plutôt 
chaque  nuit,  la  France  ne  perd-elle  pas  mie  nouvelle 
bataille? 


Parmi  les  projets  mis  en  avant  pour  lutter  avec 
efficacité  contre  la  dépopulation,  il  en  est  un  qui  si 
anodin  qu’il  paraisse  se  répercuterait  probablement 
sur  le  caractère  de  toutes  les  lois  sociales. 

Ce  projet  consiste  ;à  incorporer  à  la  réforme 
électorale,  actuellement  si  âprement  discutée,  le 
principe  que  tout  Français  vivant  doit  êtrs  repré¬ 
senté,  même  s’il  s’agit  de  femmes  et  d’enfants. 
En  attendant  le  vote  des  femmes,  tout  chef  de 
famille  aurait  autant  de  voix  qu’il  en  représente 
réellement  :  il  aurait  une  voix  s’il  est  célibataire, 
deux  s’il  est  marié  sans  enfants  ;  trois,  quatre,  cinq, 
etc.,  s’il  a  un,  deux,  trois  enfants  ne  votant  pas 
eux-mênies.  N’est-ce  pas  la  logique  même  et  y  a-t-il 
représentation  plus  proportionnelle  que  celle-là? 

Sous  sa  forme  anodine,  on  peut,  semble-t-il, 
attendre  beaucoup  de  cette  .simple  réforme  électorale. 
Car  la  représentation  nationale  serait  amenée,  par 
là  même,  à  compter  à  tous  les  instants  avec  le  vote 
plural  des  chefs  de  famille  et  à  ne  ijas  systématique¬ 
ment  les  négliger.  On  ne  les  accablerait  plus,  comme 
aujourd’hui,  sous  des  charges  militaires  propor¬ 
tionnelles  au  nombre  des  enfants,  sous  des  impôts 
de  consommation,  d’habitation,  qui  croissent  avec 
le  nombre  des  petites  têtes  à  nourrir.  On  ne  croirait 
pas  avoir  fait  œuvre  utile,  en  votant,  comme  aujour¬ 
d’hui,  quelques  gratifications  ou  dégrèvements 
dérisoires,  dont  aucun  n’est,  de  loin,  comparable 
à  la  charge  d’mr  seul  enfant.  A  tous  les  tournants 
de  la  législation,  fiscale,  successorale,  militaire, 
se  poserait  la  question  des  familles  nombreuses, 
parce  qu’elles  seraient  effectivement  représentées 
et  défendues,  et  parce  qu’elles  compteraient  le  jour 
du  vote. 

Peut-être  serait-ce  là  le  petit  levier  qui  par 
des  impulsions  continues,  modifierait  la  menta¬ 
lité  d’un  peuple  qui  n’a  plus  le  goût  de  se  repro¬ 
duire, 

I>.  CARNO’r. 


AVIS  AUX  LECTEURS 

Nous  prions  ceux  de  nos  lecteurs  à  qui  Pans  Médical  a  plu,  à  qui  il  a  paru  donner  un  tableau 
fidèle  du  mouvement  médical,  tout  en  les  distrayant  par  des  variétés  paramédicales,  de  nous  envoyer 
le  plus  tôt  possible  soit  par  leur  libraire,  soit  directement,  le  montant  de  leur  abonnement  et 
la  listei  des  primes  qu’ils  ont  choisies.  L’échéance  du  30  novembre  étant  très  chargée,  les  abonnés 
qui  nous  adresseront  aussitôt  leur  renouvellement  faciliteront  notre  tâche  ;  ils  éviteront  ainsi  toute 
interruption  dans  le  service  du  journal  et  ils  seront  assurés  de  recevoir  les  primes  qu’ils  désirent  : 
cellës-ci  sont  en  effet  livrée  ;  dans  l’ordr  des  inscriptions  et  il  en  est  qui.  s’épuisent  rapidement. 

Les  anciens  abonnés  ont  droit  aux  primes  comme  lés  abonnés  nouveaux  (voir 
page  II  la  liste  des  primes). 

Enfin  nous  serons  heureux  de  recevoir  les  remarques,  observations,  critiques,  desiderata  de  nos 
abonnés,  car  nous  avons  le  plus  vif  désir  que  Paris  Médical  réalise  tous  les  progrès  que  l’on  peut 
souhaiter. 
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CORYZA  DES  AFFECTIONS  DES 

DE  SES  CONSÉQUENCES  VOIES  RESPIRATOIRES 


THERMOTHERAPIE 


RADIATEUR 


PHOTOTHERIŸIIQUE 


CÉTRAROSE  GIGON 

.(okhh  o*»> 

MtOICAMBHr  à  tLECriVirt  MUSCULAIRE 

INCONTINENCE 

D’URINE 

Guérie  par  les  Globules  NÉRA 

I  A  3  f;lobulcs  par  jour 

(HYPERCHLORHYDRIE,  FERMENTATIONS  DES  HYPOPEPTIQUE8) 

Pharmacie  du  D'  ANDRÉ  GIGON,  7,  Rue  Coq-Héron,  PARIS 

Dépôt:  Pharmacie  centrale  de  France  à  Paris 
Préparateur  ;  BUROT,  spécialiste  à  Nantes 

■r  F.mor  SANS  da;^rrrsEz|  DENUTRITION,  ANEIYIIE,  TUBERCULOSE 

ma  NOTICE  intéressanto  I  O  ^ 


Librairie  J.-B 

BAILLIÈRE  et  FILS,  à  Paris 

Précis 

P 

d 'Obstétrique 

ar  le  FABRE 

Professeur  é 
igio.  I  vol.  in-8  ( 

la  Faculté  de  médecine  de  Lyon. 

Je  764  p.  avec  466  fig.  Cart.  1 6  fr. 

Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  Rue  Hautefeullle,  à  Paris 

GUIDE  DU  MÉDECIIM-PRATICIEN 

Xi Dii-nuôivioi  UK 

DE  niÉDECINE,  DE  CHIRURGIE  ET  D’OBSTÉTRIQUE 

par  le  D'  F.  JACOULET 


HORSINE 

SUC  DE  VIANDE  DE  CHEVAL 

Concentré  et  Inaltérable 
3  à  6  cuillerées  à  soupe  par  jour 


BRONCHITBS 

KOR  AB 


\allHil£N/NEDi 

I  exp£RinEHTùs  onn 


PERmNTES  OANS  LES  HOPITAUX  OE  PARIS 
— Sol  4- pa  r  jour  — 

I  CHAPES  ^ESSÉE333S2  nnnis  J 


■WMBMBHffl  INTRAITS  DAUSSE^^™* 

Hémorroïdes  -  Varices 


Soi-UTioiM  O  LJ  Pil.lji_e:s 

(  5  gouttes,  2  fois  par Jour.)  (2-3 pilules,  2  fois  par  Jour.) 


Littérature  et  Echantillons  Laboratoires  DAUSSE.4.RueAubriot  PARIS 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


INAUGURATION  DU  MONUMENT  ELEVE 
A  LA  MÉMOIRE  DU  PROFESSEUR  DIEULAFOY 

Diiiiaiiche" dernier  23  novembre,  on  inaugurait  à 
l’Hôtel-Dieu  le  monument  élevé  à  la  mémoire  du 
professeur  Dieulafoy  :  ce  monument  consiste  dans  mi 
médaillon,  œuvre  de  Vernoii,  qui  représente  la  physio¬ 
nomie  de  réminent 
clinicien,  de  notre 
regretté  Maître,  au 
centre  d’une  stèle 
dont  l’architecture 
est  de  Charles  Ci- 
rault.  Ce  monu¬ 
ment,  remarqua¬ 
ble  de  smqjlicité 
et  de  beauté,  est 
situé  sur  la  galerie 
ouverte  qui  con¬ 
duit  à  1’  amphithéâ¬ 
tre  Trousseau  :  il  se 
trouve  sur  le  che¬ 
min  qu’ont  suivi 
pendant  tant  d’an¬ 
nées  les  étudiants 
qui  se  pressaient 
pour  aller  entendre 
la  irarole  du  Maî¬ 
tre. 

Et  l’on  croyait 
revivre  cette  épo¬ 
que,  quand  on 
voj^ait  la  foule  em¬ 
pressée  qui  prenait 
place  sur  les  hum¬ 
bles  gradüis  de 
l’ampliithéâtre  et 
dans  l’hémicycle  ; 
c’était  dimanche, 
autour  de  M'"” 

Georges  Dieulafoy 
et  de  M.  et  M'"» 

Marcel  Dieulafoy 
et  de  toute  la  fa- 
milledu  Prof  esseu  r . 
de  M.  le  recteur 
Eiard  et  de  M.  Paul 
Strauss  :  les  pré¬ 
sidents  du  comité 
de  souscription  : 

M.  le  doyen  Dan- 
douzy,  M.  Gustave  Mesureur,  M.  le  professeur  Widal, 
les  amis  du'maîtrc  (au  premier  rang  desquels  les  assi¬ 
dus  auditeurs  d’autrefois,  M.  Paul  Bourget,  M.  le 
D'  Millard),  toute  la’  série  des  anciens  internes  et 
chefs  de  clinique,  les  anciens  collègues  de  la  Faculté 
et  de  l’Académie  qui  avaient  pris  modestement  la 
place  des  étudiants,  les  profe.sseurs  Chauveau,  Debove, 
de  Dapersonne,  Gilbert,  Pierre  Teissier,  Dejerine, 
Pinard,  Legueu,  Chauffard,  Routier,  Le  Dentu,  De¬ 


lorme,  etc.  Et  tous  avaient  sous  les  yeux  au  mur  de 
l’amphithéâtre  une  image  vivante  du  maître;  une 
telle  photographie  du  portrait  de  Dieulafoy  par 
Rixens,  tiré  du  tableau  du  Jubilé  de  Pasteur  (cabi¬ 
net  du  Doyen  de  la  Faculté  des  .sciences),  portrait 
dont  une  rép)lique  a  été  offerte  par  Madame  Georges 
Dieulafoy  à  la  Faculté  de  médecine. 

Ive  plus  ancien 
des  élèves  du  maî- 
Ire,  le  professeur 
E’idal ,  pronoiiçauu 
remarquable  dis¬ 
cours  qui  résume 
toute  la  vie  du 
regretté  clinicien  ; 
M.  le  doyen  Lan- 
douzy  prit  posse.s- 
sion  du  monument 
au  nom  de  la  Cli¬ 
nique  médicale  de 
la  Faculté,  M.  Gus¬ 
tave  Me.sureur  le 
reçut  au  nom  de 
l’Assistance  pu¬ 
blique. 

Discours 
de  M.  le 

Professeur  Widal. 
Les  élèves,  les 
amis,  les  anciens 
malades  de  llieula- 
foy,  au  lendemain 
de  sa  mort,  ont  cher¬ 
ché,  en  manière  de 
consolation, par  quel 
témoignage  public 
ils  pourraient  expri¬ 
mer  leur  reconnais¬ 
sance  et  leur  admi¬ 
ration  au  maître  in¬ 
comparable  dont  ils 
pleuraient  la  perte. 
Faire  revivre  ses 
traits  dans  cet  Hô¬ 
tel-Dieu  qu’il  avait 
aimé  a  paru  à  tous 
l’hommage  qui  con¬ 
venait  le  mieux 
pour  honorer  sa  nié-. 


du  Professeur  Dieulafoy.  La  renommée  de 

Dieulafoy,  pour  Être 
imi)érissable,n’abe.soin  iiide  la  consistance  du  marbre,  nidc 
la  pérennité  du  bronze,  mais  il  nous  a  paru  juste  que  sa  figure 
se  dressât  comme  symbole  de  toutes  les  vertus  médicales 
et  professorales  aux  yeux  des  générations  d’étudiants  et 
de  médecins  qui  se  succéderont  dans  cette  Maison  où  s’est 
déroulée,  du  début  jusqu’à  la  fin,  sa  glorieuse  carrière. 

Un  comité  se  forma,  composé  uniquement  d’anciens 
élèves  de  M.  Dieulafoy.  M.  le  Doyen  de  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris  et  M.  le  directeur  général  de  l’Assis¬ 
tance  publique  voulurent  bien  en  accepter  la  présidence 
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mMms  LAcmuEs 


60  fois  plus  actif ^ 
que  les  ferments  lactiques  'seuls. 


EXTRAITS  BlUÀiRES 


miNFECTIÛN  INTESTINALE. 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY -CELESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


-U  ROT  R  O  PI  NE  SCHERING 

’  S  e  u  I  -  A  n  t  i  s  e  P  ti  q  u  éi  U  ri  n  a  ire 


LA  BOUILLIE  MALTOSËE  se  prépare  Instantanément  avec 

L’ALIMENT  RHËASÉ  DU  D”  BOMBART 

Établissements  du  D'  BOMBART,  à  SOLESMES  (NoTd)  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies 


—  vu  — 


LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES  (Suite) 


d’iionneur.  Les  adhésions  ont  rapidement  afflué,  venant 
de  France  et  des  pays  les  plus  lointains.  La  souscription 
prit  ainsi  d’emblée  le  caractère  d’une  manifestation 
mondiale.  Beaucoup  de  ces  adhésions  étaient  accom¬ 
pagnées  de  lettres  touchantes  dont  la  publication  consti¬ 
tuerait,  pour  la  mémoire  de  M.  Dieulafoy,  le  plus  éloquent 
des  panégyriques. 

L’exécution  du  monument  fut  confiée  à  des  artistes 
éminents  qui  ont  édifié  la  belle  oeuvre  que  vous  allez  voir. 
Xous  l’offrons  à  la  Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu 
de  Fc  ris,  dont  la  vie  spirituelle  est  une  émanation  de  notre 
Faculté  et  dont  la  vie  ma¬ 
térielle  e.st  assurée  par 
l’Assistance  publique. 

C’est  à  la  Clinique  de 
l’Hôtcl-Dieu  que,  le  matin 
même  où  il  débarquait  de 
Toulouse  pour  venir  étu¬ 
dier  à  Paris,  Dieulafoy  se 
rendit  sans  tarder  pour  voir 
et  entendre  Trousseau  dont 
les  œuvres  l’avaient  forte¬ 
ment  impressionné.  Cette 
arrivée  à  l’Hôtel  Dieu  fut 


pour  lui  décisive  :  c’était 
son  entrée  dans  la  carrière.  11  aimait  à  en  évoquer 
le  souvenir  et  il  en  a  rapporté  les  détails  dans  sa  leçon 
inaugurale,  le  jour  où  il  prenait  à  son  tour  possession  de 
cette  chaire  de  l’Hôtel-Uicu  où,  trente  ans  aujjaravant. 
Trousseau,  comme  il  l’a  dit  lui-même,  lui  était  apparu 
tenant  le  sceptre  de  la  médecine.  Sa  première  rencontre 
avec  Trousseau  est  inséparable  de  sou  histoire.  Nouveau 
venu  dans  le  service  de  la  clinique,  il  resta  mêlé  à  la  foule 
inconmiedes  élèves  jusqu'au  jour  où,  s’arrêtant  au  lit  d’une 
hystérique  simulatrice.  Trousseau  cite  un  passage  d’Ovide 
pouvant  s’appliquer  à  ce  cas.  Mais  sa  mémoire  le  sert 
mal  ;  un  vers  lui  manque,  et,  s’adressant  autour  de  lui, 
il  demande  qui  peut  le  lui  rappeler.  Nul  ne  répond.  Dieu¬ 
lafoy  connaissait  le  passage  ;  il  hésite  un  instant,  puis 
lance  le  vers.  Sa  culture  classique  allait  lui  valoir  un 
puissant  patronage.  Trousseau  demande  qui  a  fait  la 
réplique.  Dieulafoy  se  nomme  timidement.  Il  suffisait  de 
le  voir  pour  le  distinguer.  Trousseau  se  l’attacha,  le 
prit  comme  externe,  bientôt  le  fit  entrer  dans  sou 
intimité  et  lui  donna  son  affection.  Du  premier  coup, 
il  avait  reconnu  l’élève  préde.stiné  ;  peut-être,  avait-il 
trouvé  en  lui  comme  un  reflet  de  sou  image. 

Les  années  passées  chez  Trousseau  laissèrent  sur 
lui  une  empreinte  ineffaçable.  Il  avait  été  ébloui  par  son 
maître.  Il  avait  commencé  ses  études  à  Toulouse  où  il  avait 
pris  le  goût  de  la  chirurgie  dans  le  service  de  son  oncle, 
Paul  Dieulafoy,  dont  la  réputation  s’étendait  dans  toutes 
les  régions  du  Midi,  et  c’est  pour  être  chirurgien  qu’il 
venait  à  Paris  ;  la  fascination  exercée  par  Trousseau  en 
fit  un  médecin.  Trousseau  fut  le  modèle  qui  resta  cons¬ 
tamment  devant  ses  yeux.  Il  avait  voué  un  véritable 
culte  à  sa  mémoire  et  ne  prononçait  jamais  son  nom 
qu’avec  vénération.  Jusqu’à  son  dernier  jour,  il  veilla 
aveec  un  soin  jaloux  à  ce  que  rien  de  l’œuvre  de  son  maître 
ne  fût  laissé  dans  l’ombre.  Toute  occasion  lui  ôtait  bonne 
pour  montrer  dans  Trousseau  le  grand  professeur  qui,  par 
sou  éloquence,  avait  attaché  au  pied  de  sa  chaire  une  foule 
toujours  avide  de  l’entendre,  le  grand  clinicien  qui  avait 
mis  tant  d’art  à  décrire  les  maladies  et  tant  de  précision 
efi  créer  et  à  en  différencier  les  types.  Mais  ce  qu’il 
fai^it  surtout  valoir  en  lui,  c’était  le  précurseur  dont 


les  idées  reçoivent  chaque  jour  une  éclatante  confir¬ 
mation  et  qui,  par  une  intuition  géniale,  dans  ses  leçons 
sur  la  spécificité  et  la  contagion  «  prédisait  et  glorifiait 
si  longtemps  à  l’avance  les  découvertes  de  notre  illustre 
Pasteur».  (îrâce  à  Dieulafoy,  Trousseau  n’a  pas  longtemps 
attendu  le  jugement  de  la  postérité  pour  occuper  dans 
l’histoire  la  place  glorieuse  qui  lui  revenait.  On  ne  peut 
trouver  plus  bel  exemple  de  la  piété  filiale  qui,  dans  notre 
profession,  attaclie  si  souvent  le  disciple  à  son  maître. 

11  avait  parcouru  facilement  et  régulièrement  les 
étapes  qui  devaient  le  mener  aux  plus  hauts  sommets 
de  la  carrière.  Il  était  fait  pour  être  toujours  au  premier 
rang.  Premier  à  l’internat,  il  recevait  la  médaille  d’or, 
à  la  fin  de  sa  troisième  année,  à  une  époque  où  ou  n’était 
pas  obligé  d’attendre  la  quatrième  année  pour  y  pré¬ 
tendre.  Il  lut  premier  au  concours  qui  le  nomma  médecin 
des  hôpitaux.  Il  obtint  la  première  place  à  l’agrégation 
après  l’avoir  disputée  pour  Paris  à  Grancher.  C’est  dans 
ce  même  concours  que  Gras.set  fut  nommé  à  Montpellier. 
Les  épreuves  hors  pair  de  ces  trois  concurrents  qui 
devaient  plus  tard  jeter  tant  de  lustre  sur  l’école  fran¬ 
çaise  sont  restées  dans  la  mémoire  de  tous  ceux  qui  les 
ont  entendues.  Professeur  de  pathologie  interne  en 
1 886,  il  fut  nommé  en  1 896  à  la  chaire  de  clinique  médicale 
de  l’Hôtel-Dicu.  lîn  1890,  il  était  élu  membre  de  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine.  Dans  les  places  qu’il  avait  conquises, 
il  voyait  avant  tout  des  fonctions  à  remplir,  des  maté¬ 
riaux  de  travail  à  recueillir,  des  terrains  où  développer 
son  action. 

Il  a  été  un  médecin  complet,  menant  de  front  l’ensei¬ 
gnement,  l’investigation  et  la  pratique,  et  il  a  fourni  la 
preuve  que,  dans  notre  profession,  les  efforts  nécessaires 
à  un  homme  pour  remplir  tant  de  charges,  loin  de  se  con¬ 
trarier,  concourent  à  lui  donner  plus  de  ressources  et 
plus  de  maîtrise  pour  assurer  chacune  d’elles. 

Dire  ce  qu’a  été  le  professeur,  l’homme  de  recherches, 
le  médecin  de  ville  ou  d’hôpital  et  chercher  comment  il 
a  pu  mener  à  bien  tant  de  fonctions  diverses,  est  la  meil¬ 
leure  façon  de  célébrer  sa  mémoire. 

Il  avait  la  passion  de  l’enseignement.  Communiquer 
aux  autres  les  connaissances  qu41  avait  acquises  fut 
toujours  pour  lui  comme  un  besoin.  Il  enseigna  partout 
où  il  se  rencontra  avec  un  auditeur.  Dans  le  tête-à-tête 
d'tuie  consultation  ou  dans  une  conversation  intime  avec 
des  élèves  ou  des  amis,  il  exposait  les  faits  qu’il  voulait 
faire  comprendre  avec  le  même  feu,  la  même  ardeur  que 
s’il  avait  eu  devant  lui  le  grand  auditoire  d’un  amphi¬ 
théâtre  ou  la  longue  théorie  d’élèves  qui  le  suivaient  au 
lit  des  malades. 

Il  a  enseigné  pendant  plus  de  quarante  ans  et  pas  un 
jour  le  succès  de  ses  leçons  ne  s’est  démenti,  lîncore  in¬ 
terne,  il  dirigeait  une  conférence  d’internat  avec  un  brio 
resté  légendaire  ;  à  peine  reçu  docteur,  il  ouvrait  un  cours 
libre  à  l’école  pratique  et  déjà  la  foule  des  étudiants  accou¬ 
rait  autour  de  lui  ;  pendant  qu’il  faisait  son  cours  d’agrégé , 
poussé  par  le  flot  de  ses  auditeurs,  il  est  obligé  de  quitter 
le  petit  amphithéâtre  pour  le  grand  qui,  pendant  les 
dix  ans  où  il  reste  professeur  de  pathologie  interne,  n’est 
pas  assez  vaste  encore  pour  contenir  tous  ceux  qui  se 
pressent  pour  l’écouter. 

C’est  ici,  à  la  Clinique  de  l’Hôtel-Dieu,  que  dans  le 
splendide  épanouissement  de  la  maturité,  il  a  donné  toute 
sa  mesure.  Suivant  la  coutume  française,  son  ensei¬ 
gnement  était  partagé  entre  la  salle  d’hôpital  et  l’amphi- 
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Nouvel  Hypotenseur 

Traitement  décalcifiant  de  l’ARTËItlO-SCLËROSE  par 

MINËRALOGËNE  BOSSON 

SiUGATE  de  SOUDE,  Selubie,  Titré,  Assimilable. 

POUDRE  :  3  à  4  cuillerées  à  eafé  par  jour.—  CoupRivés .  6  &  8  par  jour.  Toujours  dissous  dans  de  l'eau  sucrée  ou  du  vin,  aux  repas. 
Littérature  et  Échantillon:  4,  Place  de  la  Croix- Rousse,  LYON. 


Les  Analyses  ü' Urines  sont  granaement  facilitées 

PAR  L'EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  û  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  Insignifiant  de  0  fr.  25. 

~  ~  •  _  sous  la  forme  d’un  élégant  portefeuille  facilement 


2»  Trousse  A  “  la  OosurlnB  ",  destinée  A  doser  l’Albumine  contenue  dans  l’Urine  ; 
30  Trousse  D  "  La  Oosurtne  ",  destinée  A  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  ;  B  francs  (Franco  B  fr,  30) 

Ampoules  de  reiouvellemeet  :  la  botte  de  10.  2  fr.  SD  (franco  2  fr.  75)  :  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr,) 


Remise  de  i5  0/0  à  MM.  tes  Alédecins  . 

“  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemasfne,  PARIS 


EXTRAITS'”* 

ÉOUIVALENTAnOReANES  FRAIS 

DESSICCATION  RAPIDE  Ml  AUtOl  YSE 

VERS  D?  3^  '  ,,  NI  CHALEUR' 


1  GASTRIQUE, EfieiOUE, 
f  1 1  HÉPATIQUE, PAnCRÉATlOUE, 
I  ORCHITIQUE,  OVARIEH', 
5  IHYPOPHYSAIROTROÏniEH, 
lRÉHAL,SURRÉnAL,etc. 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES  (Suite) 


Chaque  inatin,  au  lit  du  malade,  ses  élèves  faisaient 
avec  lui  l’apprentissage  de  la  médecine.  Il  déployait  là 
toutes  les  ressources  que  lui  donnaient  son  grand  sens 
clinique,  son  expérience,  son  érudition,  la  luminosité 
de  son  esprit  et  sa  facilité  d’improvisation.  Il  donnait 
à  ceux  qui  l’écoutaient  l’habitude  des  interrogatoires 
précis,  toujours  motivés,  orientés  de  façon  à  provoquer 
la  réponse  significative.  Il  apprenait  aux  élèves  à  s’ap¬ 
puyer  avant  tout  sur  une  séméiologie  complète  et  pré¬ 
cise,  seule  base  d'un  bon  diagnostic.  Il  excellait  à  dépister 
les  symptômes,  à  les  détailler,  à  en  déterminer  la  valeur. 
Rien  n’était  instructif  comme  de  le  suivre  dans  son  exa¬ 
men  minutieux  et  de  le  voir,  tantôt  grouper  les  signes  les 
plus  disparates  en  apparence  pour  tirer  de  leur  ensemble 
un  .syndrome  révélateur,  tantôt  dégager,  au  contraire, 
d’un  complexus  symptomatique  obscur  le  symptôme 
majeur  capable  de  résoudre  le  problème  posé  par  la  cli¬ 
nique.  Il  n’abandonnait  jamais  un  malade  sans  avoir 
fait  une  synthèse  de  son  état  ;  il  remontait  aux  causes 
quand  il  le  pouvait,  s’efforçait  de  déterminer  les  locali¬ 
sations  anatomiques  du  mal  et  les  troubles  fonctionnels 
occasionnés  par  lui  et,  de  ces  documents,  tirait  les  indi¬ 
cations  du  pronostic  et  du  traitement.  Son  examen  était 
toujours  animé  et  passionnant  pour  l’élève.  C’était 
là  qu’il  fallait  l’entendre  pour  juger  de  la  valeur  du 
médecin. 

Chaque  samedi,  il  faisait  sa  leçon  magistrale,  et  chaque 
samedi,  pendant  quatorze  ans,  cet  amphithéâtre  'i'rous- 
seau  a  présenté  un  spectacle  que  n’oubliaient  jamais 
ceux  qui  avaient  eu  la  bonne  fortune  d’y  assister.  I,ong- 
temps  avant  l’heure,  imc  foule  impatiente  cherchait  des 
places  sur  les  gradins,  dans  l’hémicycle  et  jusque  sur  les 
marches  de  l’escalier.  C’était  toujours  im  auditoire  de 
choix  qui  se  préparait  à  l’entendre.  I,es  étudiants  se  cou¬ 
doyaient  avec  des  médecins  français  ou  étrangers  accou¬ 
rus  pour  se  former  à  la  parole  du  maître,  avec  des  can¬ 
didats  aux  hôpitaux  ou  à  l’agrégation  qui  venaient  se  fami¬ 
liariser  avec  l’art  de  bien  dire  et  de  bien  exposer,  avec 
des  savants,  des  philosophes,  des  hommes  de  lettres, 
curieux  de  se  mettre  au  courant  des  choses  de  la  méde¬ 
cine.  A  dix  heures  et  demie  précises,  avec  une  ponctualité 
invariable,  il  entrait,  frémissant,  de  son  pas  agile  et  ca¬ 
dencé,  droit  dans  sa  taille  svelte  et  élancée,  le  tablier 
d’hôpital  noué  autour  du  corps.  Il  avait  toujours  peine 
à  se  frayer  un  chemin  jusqu’à  sa  table,  à  travers  la  foule 
massée  dans  l’hémicycle.  Dès  son  arrivée,  il  fouillait  du 
regard  tous  les  coins  de  la  salle,  cherchait  les  endroits 
où,  faisant  serrer  les  rangs,  il  lui  était  possible  de  faire 
placer  encore  quelques  assistants.  Lorsqu’il  s’était  bien 
assuré  qu’il  n’y  avait  plus  une  place  à  gagner,  d’iui  geste 
il  commandait  le  silence  et  de  sa  voix  vibrante  au  timbre 
harmonieux,  il  commençait.  Il  professait  toujours  debout 
pour  avoir  les  mouvements  plus  libres.  Le  débit  était 
ferme,  martelé,  soutenu  avec  le  même  entrain,  depuis  le 
début  jusqu’à  la  fin  de  la  leçon  ;  les  gestes  étaient  dis¬ 
crets,  mais  assurés  et  toujours  adaptés  à  l’idée  qu’ils 
voulaient  souligner  ;  il  n’abusait  pas  de  la  mimique, 
mais  sur  sa  physionomie  expressive  et  mobile,  on  suivait 
la  marche  de  sa  pensée.  Il  parlait  avec  une  facilité  remar¬ 
quable,  il  avait  toujours  le  mot  juste  et  ne  connaissait 
pas  les  hésitations  de  l’expression.  La  parole  était  élé¬ 
gante,  mais  simple,  et  brillait  surtout  par  la  correction 
et  la  clarté.  Sa  mémoire,  qui  ne  le  trompait  jamais,  lui 
permettait  d’apporter  à  ses  exposés  une  précision  remar¬ 
quable.  Ses  descriptions  étaient  saisissantes,  dramatiques 
quand  il  le  fallait.  Il  ne  se  contentait  pas  de  l’action  ora¬ 
toire,  il  multipliait  les  attractions,  et  pour  rendre  ses 


démonstrations  plus  compréhensibles,  il  présentait  des 
malades,  des  pièces,  des  moulages,  faisait  passer  devant 
les  yeux  des  planches,  des  graphiques,  des  projections. 

Dans  ses  six  volumes  de  clinique  se  trouve  contenue 
une  grande  partie  de  son  œuvre  professorale  de  l’Hôtel- 
Dieu.  Il  n’est  pas  un  sujet  nouveau  dont  il  n’ait  abordé 
l’étude  et  dont  il  n’ait  hâté  la  vulgarisation,  en  le  met¬ 
tant  à  la  portée  de  tous  par  la  simplification  de  ses  des¬ 
criptions  ;  il  n’est  pas  de  méthode  ou  de  technique  nou¬ 
velle  de  laboratoire  titilisable  pour  la  clinique  dont  il 
n’ait  signalé  l’intérêt.  11  savait  faire  accueillir  des  vérités 
qui  n’avaient  pas  encore  été  reconnues  et  savait  aussi 
désigner  les  lacunes. 

Loin  de  fuir  la  difficulté,  il  la  cherchait.  11  abordait  les 
questions  les  plus  complexes  comme  les  plus  simples. 
Dans  line  de  ses  dernières  leçons  se  tronve  l’exposé  le  plus 
clair  qui  ait  jamais  été  fait  des  opsonines.  Lorsqu’il 
voulut  décrire  ce  sujet  alors  tout  nouveau  et  dont  la  com¬ 
préhension  est  si  délicate  pour  ceux  dont  l’esprit  n’est  pas 
rompu  aux  diificultés  de  la  sérologie  et  du  problème  de 
l’immunité,  il  s’en  fut  à  l’Institut  Pasteur  pour  y  chercher 
des  explications  qui  lui  manquaient.  Par  un  scrupule  de 
conscience,  avant  de  faire  sa  leçon  devant  les  élèves,  il 
voulut  exposer  la  question  devant  ceux  qui  lui  avaient 
donné  les  derniers  éclaircissements.  Ses  initiateurs  de  la 
veille  restèrent  frappés  d’admiration  en  l’écoutant  ;  on 
ne  pouvait  être  plus  exact  dans  l’exposé,  plus  lucide  dans 
la  description  ;  il  avait  trouvé  les  formules  qui  s’adap¬ 
taient  le  mieux  à  la  compréhension  du  sujet. 

Pendant  toute  la  durée  de  sa  leçon,  son  œil  était  coiis- 
tammeut  fixé  sur  ses  auditeurs,  le  contact  était  incessant 
entre  eux  et  lui  ;  comme  par  réflexe,  il  ressentait  chacune 
de  leurs  impressions.  Si  l’attention  paraissait  prête  à 
défaillir,  ou  s’il  croyait  que  ses  explications  n’avaient  pas 
été  suflîsamment  comprises,  il  reprenait  sa  démonstra¬ 
tion  sous  des  formes  nouvelles,  jusqu’à  ce  qu’il  ait  senti 
pénétrer  dans  la  pensée  de  .scs  élèves  l’idée  qu’il  voulait  y 
fixer.  Quel  merveilleux  professeur  !  Il  répandait  nue 
atmosphère  lumineuse  et  avait,  eu  plus,  le  don  de  tout 
animer  autour  de  lui.  On  ne  pouvait  écouter  une  de  ses 
leçons  sans  être  comme  lui  passionné  par  son  sujet.  11  ne 
jetait  pas  seulement  dans  la  mémoire  de  scs  auditeurs  des 
notions  que  rien  ne  pouvait  plus  effacer,  il  éveillait  leur 
esprit,  il  excitait  leurs  pensées,  il  leur  communiquait  le  feu 
sacré  et  faisait  passer  en  eux  tous  ses  enthousiasmes. 

Pour  ses  internes,  il  fut  le  Jlaître  dans  toute  l’acception 
dn  mot,  non  pas  celui  que  la  hiérarchie  impose,  mais  celui 
qui  frappe  notre  esprit  et  le  façonne.  Il  ne  leur  ménageait 
ni  ses  conseils  ni  son  appui.  Il  ne  leur  apprenait  pas  seule¬ 
ment  la  médecine,  mais  leur  montrait  aussi  comment  il 
fallait  l’enseigner.  Il  apportait  le  plus  grand  discernement 
dans  la  tâche  toujours  si  délicate  de  reconnaître  les  quali¬ 
tés  de  chacun  d’eux  ;  il  savait  toujours  les  orienter  vers  la 
voie  qui  leur  convenait  le  mieux.  Son  affection  pour  eux 
était  toute  paternelle  et  son  dévouement  allait  jusqu’au 
sacrifice.  L’mi  d’eux  pourra-t-il  jamais  oublier  que, 
malade,  il  quittait  son  lit,  au  risque  des  accidents  les  plus 
graves,  pour  aller  soutenir  mie  candidature.  Ses  disciples 
élevés  dans  la  même  tradition  et  faits  à  la  même  disci¬ 
pline  formaient  autour  de  lui  une  grande  famille.  Depuis 
qu’il  n’est  plus,  ils  restent  unis  en  lui  dans  leur  commun 
et  douloureux  regret  de  l’avoir  perdu. 

Il  a  toujours  tenu  le  livre  pour  le  complément  indis¬ 
pensable  de  l’enseignement  oral.  Dans  son  Manuel,  il  a 
entrepris  à  lui  seul  la  description  de  toute  la  pathologie 
interne  ;  personne  n’osera  plus  se  hasarder  à  une  pareille 
tentative.  On  le  retrouve  dans  ce  livre  avec  toute  sa  per- 
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sonualité  et  toute  sou  éloquence  ;  à  le  lire,  on  croirait 
encore  l'entendre,  l’onr  être  tenu  au  courant  de  tous  les 
progrès  accomplis  dans  les  diverses  branches  de  la  méde¬ 
cine,  ce  Manuel  s’est  accru  sans  cesse  au  cours  de  ses  seize 
éditions  successives,  au  point  de  prendre  la  proportion 
d’un  véritable  traité  ;  par  sa  traduction  faite  eu  six  lan¬ 
gues,  il  a  aidé  puissamment  à  la  propagation  de  la 
science  française.  Pendant  trente  ans,  il  a  été  entre 
les  mains  de  tous  les  étudiants  ;  des  générations 
médicales  en  L'imice  et  à  l’étranger  se  sont  formées  à  sa 
lecture. 

Sur  les  sujets  les  plus  divers,  M.  Dieulafoy  a  laissé  un 
grand  nombre  d’importantes  publications'.  Ce  n’est  pas 
ici  qu’il  convient  d’en  faire  la  nomenclature  ni  l’éloge, 
mais  peut-on  faire  allusion  à  ses  recherches  sans  rappeler 
ses  travaux  fondamentaux  sur  les  pleurésies,  sur  les 
cirrhoses,  sur  les  petits  signes  du  mal  de  Bright,  sur  la 
syphilis  du  poumon,  de  l’estomac,  de  l’aorte,  des  reins. 
Son  esprit,  toujours  orienté  vers  l’application,  était 
attiré  par  l’étude  de  ces  localisations  viscérales,  si 
victorieusement  combattues  par  le  traitement  spéci- 

II  avait  débuté  dans  la  science  par  un  coup  de  maître. 
La  découverte  de  sou  aspirateur  marque  une  date  dans 
l’histoire  médicale  de  notre  temps,  en  raison  des  res¬ 
sources  qu’il  apporte  au  diagnostic  et  à  la  thérapeutique 
des  maladies  relevant  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie. 
Trouver  l’aspiration  était  déjà  faire  œuvre  médico- 
chirurgicale.  Par  ses  premiers  goûts  et  par  ses  antécé¬ 
dents,  il  fut  porté  à  suivre  sans  cesse  les  progrès  de  la 
chirurgie  qui  rendaient  les  maladies  viscérales  de  plus 
en  plus  justiciables  d’actes  opératoires.  Il  a  proclamé 
sans  trêve  la  nécessité  d’une  étroite  alliance  entre  la 
médecine  et  la  chirurgie,  et  de  cette  alliance  il  a  montré 
toute  l’importance  dans  ses  études  sur  l’appendicite, 
sur  les  uleères  de  l’estomac  et  du  duodénum,  sur  les  sté¬ 
noses  pyloriques,  sur  les  abcès  sous-phréniques,  sur  le 
syndrome  pancréatico-duodénal,  sur  les  pleurésies  inter¬ 
lobaires,  sur  les  hydatides  pleuro-pulmonaires.  Son 
intervention  dans  l’histoire  de  l’appendicite  a  été  capi¬ 
tale  ;  il  en  a  enrichi  la  séméiologie,  en  a  fait  connaître 
les  formes  toxiques,  dont  le  pronostic  est  si  redoutable, 
et  en  a  formulé  les  indications  opératoires.  Il  a  montré 
qu’au  médecin  incombait  souvent  le  rôle  si  difficile  de 
saisir  le  moment  opportun  d’une  opération,  d’armer 
à  temps  la  main  du  chirurgien.  Il  a  certainement  créé 
et  conduit  le  grand  mouvement  médico-chirurgical  qui 
nous  a  tirés  de  nos  timidités  et  qui  a  transformé  notre 
tempérament  médical. 

Il  fut  le  type  du  grand  praticien.  Il  aimait  le  malade 
pour  lui-même,  non  seulement  pour  le  diagnostic  à  poser, 
mais  pour  les  soins  à  lui  donner  et  pour  le  réconfort  à  lui 
porter.  Son  humanité  se  manifestait  de  la  même  manière 
à  l’hôpital  et  eu  ville.  A  l’hôpital,  chaque  jour  il  faisait 
son  service  avec  la  même  régularité  ;  il  compatissait 
aux  douleurs  de  ses  malades,  menait  ses  interrogatoires 
avec  douceur  et  donnait  ainsi  aux  élèves  l’exemple  des 
ménagements  que  l’on  doit  à  ceux  qui  souffrent.  En  ville, 
il  apportait  la  même  attention  aux  soins  à  donner  aux 
malades  de  toutes  les  classes,  mais  avec  un  tact  infini 
il  savait  s’adapter  à  l’état  d’esprit  et  aux  habitudes  de 
chacun  d’eux.  Il  se  donnait  sans  compter  ;  il  n’est  pas 
de  dévouement  dont  il  ne  fût  capable.  Il  ne  lui  suffisait 
pas  de  chercher  avec  toute  sa  sagacité  les  causes  de  leur 
mal  ;  il  s’intéressait  encore  aux  choses  de  'l’âme,  sachant 
que  chez  tout  malade,  il  y  a  un  état  moral  à  soutenir. 
Il  n’était  pas  seulement  celui  qui  soulage,  mais  encore 


celui  qui  console,  qui  conseille,  qui  sait  toujours  ramener 
l’espérance. 

Il  e.xerçait  sur  eux  une  autorité  telle  qu’aux  heures 
graves,  ils  s’en  remettaient  à  lui  aveuglément.  C’est 
en  présence  d’un  cas  où  l’intervention  chirurgicale  s’im¬ 
posait  sans  sursis  que  l’on  pouvait  juger  de  son  esprit 
de  décision  et  de  sa  force  persuasive.  .Sur-le-champ, 
il  savait,  en  prenant  les  responsabilités  les  plus  lourde.s, 
imposer  l’opération  dont  dépendait,  à  ses  yeux,  le  salut 
du  malade. 

Tout  eu  lui  inspirait  la  confiance.  Lorsqu’il  appa¬ 
raissait  au  chevet  de  ses  malades,  c’était  le  secours  même 
qui  se  dressait  devant  eux.  Combien  restent  encore 
désemparés  parce  que,  aux  heures  de  détresse,  ils  ne 
sentent  plus  sa  force  se  pencher  sur  leur  faiblesse. 

Ceux  qui  l’ont  vu  à  l’œuvre  restent  encore  étonnés 
qu’un  seul  homme  ait  pu  remplir  avec  une  égale  exacti¬ 
tude  et  un  égal  succès  des  fonctions  si  diverses  dont  une 
seule  suffirait  à  absorber  toute  une  vie.  Il  était  servi 
par  des  dons  incomparables,  mais  ces  dons  seuls  ne  lui 
auraient  pas  permis  d’accomplir  tant  de  choses.  D’ailleurs 
nul  moins  que  lui  ne  se  laissait  aller  à  ses  facilités.  S’il  a 
pu  fournir  les  efforts  qu’exigeait  la  magnifique  diversité 
de  son  œuvre,  c’est  parce  que,  jusqu’au  dernier  jour, 
il  fut  judicieux,  consciencieux,  laborieux  et  ordonné. 
En  cela,  sa  vie  ne  comporte  pas  un  grand  exemple,  mais 
un  grand  enseignement.  La  sûreté  de  son  jugement  le 
faisait  toujours  se  maintenir  dans  la  limite  de  ses  apti¬ 
tudes.  Le  sentiment  qu’il  avait  du  devoir  ne  lui  faisait 
accepter  que  les  charges  qu’il  se  croyait  sûr  de  bien 

Son  labeur  était  constant,  soutenu  et  régulier.  Il  n’eut 
jamais  un  jour  de  relâchement,  ni  un  moment  de  défail¬ 
lance.  Il  ne  se  laissait  aller  à  son  talent  d’improvisation 
que  dans  les  leçons  faites  au  lit  du  malade.  Rien  n’était 
laissé  au  liasard  dans  ses  leçons  magistrales,  et  chacune 
d’elles  lui  coûtait  une  somme  de  travail  que  seuls  con¬ 
naissent  ceux  qui  ont  assisté  à  leur  préparation.  Il  ne 
cessait  d’acquérir  des  connaissances  nouvelles,  de  re¬ 
cueillir  des  documents,  de  rassembler  des  observations. 
Aussi  était-il  toujours  plein  de  son  sujet  ;  la  matière 
enseignable  débordait  en  lui. 

Il  n’avait  pas  le  goût  du  repos  et  n’eu  sentait  pas  le 
besoin.  Pendant  les  semaines  qu’il  aurait  dû  consacrer 
aux  vacances,  il  s’occupait  à  rédiger  ,ses  leçons  ou 
préparait  une  nouvelle  édition  de  son  Manuel  de  patho¬ 
logie. 

Sa  vie  était  organisée  de  façon  à  ce  qu’il  fût  le  moins 
possible  distrait  de  sa  tâche  quotidienne.  Il  sut  se  garder 
des  entraînements  du  monde  où  les  qualités  de  son 
esprit,  aussi  bien  que  la  distinction  de  ses  manières,  lui 
auraient  réservé  de  brillants  succès.  Au  théâtre,  il  ne 
voyait  jamais  la  fin  des  pièces  et  il  quittait  toujours 
avant  onze  heures  les  réceptions  mondaines.  Il  se  couchait 
de  bonne  heure,  afin  de  pouvoir  se  lever  tôt.  Entre  quatre 
et  cinq  heures  du  matin,  il  reprenait  ses  travaux  avant 
de  commencer  sa  journée  professionnelle. 

Pour  le  seconder,  il  avait  à  ses  côtés  une  femme  d’une 
grande  intelligence  et  d’une  grande  bonté.  Elle  était  la 
compagne,  la  confidente,  la  conseillère.  Elle  savait  que 
la  science  est  parfois  dominatrice  et  ne  cherchait  qu’à  lui 
faire  gagner  du  temps.  Elle  fut  sa  vraie  collaboratrice  ; 
grâce  à  elle,  il  n’eut  jamais  à  faire  effort  que  pour  l’action. 
Si  elle  n’avait  qjas  été  là  pour  lui  épargner  les  soucis 
quotidiens,  il  ne.lii  aurait  pas  été  aussi  facile  de  mener 
son  existence  de  devoir  et  de  travail. 

Le  rythme  de  sa  vie  était  si  bien  réglé,  que  cet  homme 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


si  occupé  ne  paraissait  jamais  pressé.  Il  savait  encore 
trouver  dans  son  existence  si  remplie  des  moments  pour 
cultiver  l'amitié  et  pour  satisfaire  ses  goûts  artistiques. 
Il  accomplissait  toutes  ses  tâches  ponctuellement, 
méthodiquement,  allègrement,  comme  en  se  jouant. 
Il  fut  vraiment  une  puissance  ordonnée. 

Son  existence,  toute  de  probité,  de  dignité  et  de 
noblesse,  s’est  écoulée  loin  de  l’intrigue  et  des  compro¬ 
missions.  Sa  loyauté  était  à  toute  épreuve  ;  nul  plus  que 
lui  ne  fut  fidèle  à  la  parole  donnée.  Il  avait  conquis  une 
des  plus  hautes  situations  médicales  de  son  époque, 
mais  jamais  il  ne  tirait  vanité  de  ses  succès.  Il  ne  criti¬ 
quait  jamais  un  collègue  et  avait  pour  tous  ses  confrères 
cette  courtoisie  qui  faisait  l’agrément  de  son  accueil. 
Il  n’avait  rien  de  hautain,  mais  conservait  toujours  une 
réserve  qui  écartait  la  familiarité  et  contribuait  à  assurer 
son  autorité  sur  ses  élèves  et  ses  malades.  Il  apparaissait 
toujours  avec  cette  correction  de  tenue  et  cette  élégance 
qui  caractérisaient  son  aspect.  Il  plaçait  si  haut  le  rôle 
de  l’eiiseigneur  et  celui  de  médecin,  que  faire  une  leçon 
ou  donner  un  conseil  furent  toujours  pour  lui  des  actes 
solennels.  Il  avait  l’amour  et  la  fierté  du  métier  ;  il 
l’aimait  jusque  dans  ses  servitudes. 

Ni  son  activité  professorale,  ni  sa  production  scien¬ 
tifique  ne  subirent  jamais  le  moindre  ralentissement. 
Jusqu’au  bout,  il  conserva  l’enthousiasme,  enseignant 
avec  joie  et  remplissant  avec  entrain  .les  dures  obli¬ 
gations  que  la  profession  impose.  Il  resta  sur  la  brèche 
toujours  au  premier  rang,  quand  il  fallait  payer  de  son 
temps  et  de  sa  peine.  Sa  renommée  allait  sans  cesse  gran¬ 
dissant  et,  pendant  les  quatorze  années  qu’il  consacra 
à  la  clinique  de  l’Hôtel- Dieu,  sa  vie  rie  fut  qu’une  longue 
apothéose.  Pour  faire  triompher  ses  idées,  il  lui  avait 
fallu  à  certains  moments  son  énergie  indomptable  et 
toute  l’ardeur  de  ses  convictions  ;  mais  le  grand  apai¬ 
sement  s’était  fait  peu  à  peu  ;  on  ne  contestait  plus  ses 
dires  ;  il  assistait  à  la  consécration  de  ses  idées  et,  chaque 
jour,  étaient  plus  nombreux  les  chirurgiens  qui  se  sou¬ 
mettaient  aux  indications  opératoires  qu’il  avait  formu¬ 
lées.  De  tous  les  pays,  on  vendit  pour  prendre  ses  con¬ 
seil^;  il  était  le  consultant  des  consultants,  celui  qui  juge 
en  dernier  ressort.  Ses  élèves  emplissaient  le  monde  ; 
beaucoup  de.  ses  anciens  internes  étaient  devenus  méde¬ 
cins  des  hôpitaux  ou  agrégés  de  la  Faculté.  Il  connaissait 
les  admirations  ferventes  et  les  amitiés  fidèles.  Son  nom 
était  deux  fois  illustre,  et  par  l’éclat  qu’il  lui  avait  donné 
et  par  les  découvertes  de  son  frère  et  de  sa  belle-sœur,  les 
grands  explorateurs  des  ruines  de  la  Susiane.  Toutes  ses 
ambitions  s’étaient  réalisées.  Il  était  ainsi  en  plein 
triomphe  scientifique  et  professoral,  lorsque  sonna  iiour 
lui  l’heure  de  la  retraite.  Il  quitta  sou  enseignement  sans 
bruit,  en  toute  simplicité,  se  refusant  à  toute  manifes¬ 
tation.  Ce  n’était  cependant  pas  sans  peine  qu’il  se 
déshabituait  de  cette  atmosphère  d’hôpital  où,  pendant 
plus  d’un  demi-siècle,  il  avait  vécu  ses  matinées.  Pour 
occuper  encore  son  activité  inlassable,  il  avait  accepté 
la  direction  du  dispensaire  antituberculeux,  qui  venait 
d’être  créé  à  l’hôpital  Laënnec.  Il  s’apprêtait  à  faire 
profiter  cette  œuvre  de  son  expérience  et  de  son  avoir, 
quand  il  fut  repris  d’un  mal  dont,  quatre  ans  plus  tôt, 
il  avait  subi  les  premières  atteintes.  Malgré  les  soins 
éclairés  de  Rénoii  et  de  Marion,  les  accidents  s'aggra¬ 
vèrent  ;  il  eut  conscience  de  sa  situation  désespérée  et 
donna,  comme  nous  l’a  appris  Réuon,  une  suprême  leçon 
de  résignation  à  ceux  qui  l’entouraient.  Au  moment  où 
il  s’éteignait,  j’étais  en  route  pour  un  voyage  lointain 


(Suite) 

et  j’eus  la  douleur  de  ne  pas  être  à  ses  côtés.  Jusqu’au 
dernier  moment,  il  avait  continué  à  se  livrer  à  ses  occu¬ 
pations  habituelles  ;  il  est  parti  ainsi,  en  beauté,  sans 
avoir  eu  à  subir  les  déchéances  de  la  maladie,  qui  pour  lui 
auraient  été  si  cruelles. 

Il  fut  de  cette  grande  lignée  des  médecins  de  l’Hôtel- 
Dieu  qui  depuis  plus  d’un  siècle  ont  porté  si  haut  la  répu¬ 
tation  de  la  clinique  française.  Cette  Maison  est  un  des 
plus  anciens  établissements  d’assistance  que  le  monde 
ait  connus  ;  elle  a  été  le  berceau  de  l’enseignement  clini¬ 
que  en  France.  On  ne  peut  la  traverser  sans  être  impres¬ 
sionné  et  par  les  grands  souvenirs  qu’évoque  sou  passé 
etpar  ledécor  émouvant  dont  elle  reste  toujours  entourée. 
De  la  passerelle  qui  relie  le  bâtiment  des  femmes  à  celui 
des  hommes,  la  vue  s’étend  au-dessus  du  vieux  parvis 
qui  souvent  à  travers  les  âges  fut  le  témoin  des  agita¬ 
tions  de  notre  ville.  Au  loin,  se  détache  le  faîte  de  la 
Sorbonne  d’où  sont  sorties  les  énergies  intellectuelles 
de  la  nation  ;  plus  loin  encore,  sur  le  sommet  de  la  mon¬ 
tagne  Sainte-Geneviève,  se  dresse  le  Panthéon  dont 
le  dôme  abrite  les  cendres  des  hommes  illustres  du  pays  ; 
sur  la  gauche,  émerge  le  sommet  des  tours  de  Notre- 
Dame,  dont  le  bourdon  depuis  tant  de  siècles  a  sonné 
les  heures  graves  ou  glorieuses  de  notre  histoire.  On  sent 
qu’on  n’est  pas  seulement  ici  au  centre  de  la  cité,  mais  au 
cœur  même  de  la  patrie  ;  c’est  bien  l’endroit  qui  conve¬ 
nait  pour  glorifier  celui  qui  a  mis  au  service  de  la  méde¬ 
cine  toutes  les  ressources  du  clair  génie  français. 

Une  stèle  a  été  scellée  au  mur  de  cet  amphithéâtre 
Trousseau  où  pendant  si  longtemps  sa  voix  s’est  fait 
entendre.  Elle  évoque  par  son  style  celles  que  la  Grèce 
consacrait  à  ceux  dont  elle  voulait  honorer  la  mémoire. 
Le  cadre,  dont  la  sobre  élégance  répond  bien  au  goût  de 
celui  dont  il  entoure  l’image,  a  été  dessiné  par  Girault. 
Ses  traits  ont  été  reproduits  par  Vernon  que  la  mort 
enleva  pendant  qu’il  terminait  sou  œuvre  ;  Gardet,  qui 
fut  un  ami  du  maître,  s’est  chargé  des  dernières  retou¬ 
ches.  Il  apparaît  la  tête  légèrement  rejetée  en  arrière, 
dans  une  attitude  qui  lui  était  coutumière.  C’est  bien  son 
fin  et  beau  visage,  son  pur  profil,  son  front  élevé  où 
s’abritait  sou  esprit  tenace  et  ferme;  c’est  bien  le  regard 
loyal  qu’il  jetait  au  loin,  droit  devant  lui.  La  stèle  se 
détache  au  fond’ d’une  galerie  qui,  par  sa  perspective, 
rappelle  celle  d’un  cloître.  1/ endroit  invite  à  la  médi¬ 
tation  ;  ceux  qui  passeront  et  qui  liront  son  nom  évoque¬ 
ront  ses  travaux  que  l’histoire  a  définitivement  enre¬ 
gistrés.  Mais  de  lui,  il  ne  restera  pas  seulement  ce  que  le 
verbe  peut  transmettre.  Il  a  créé  des  traditions  dont 
l’influence  anonyme  se  fera  sentir  sur  les  générations 
qui  viendront.  Par  la  valeur  des  enseignements  répandus 
et  par  la  grandeur  des  exemples  donnés,  son  action  se 
prolongera  ainsi  à  travers  le  temps.  Son  nom,  comme  le 
nom  de  Trousseau,  est  à  jamais  attaché  à  celui  de  l’Hôtel- 
Dieu  :  ses  traits  désormais  y  resteront  fixés  por.r  montrer 
à  ceux  qui  ne  l’ont  pas  connu  comment  fut  un  grand 
médecin  de  France. 

Discours  du  projesscur  Laudouzy; 
doyen  de  la  Facullâ  de  médecine 

C’est  à  un  des  disciples  affectionnés  de  Georges  Dieu- 
lafoy,  que  sa  qualité  de  Doyen  vaut  l’honneur  de  rece¬ 
voir,  pour  la  Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu,  ce 
monument  dont  lu  simplicité  voulue  fait  la  grandeur. 

Aux  yeux  des  générations  futures,  il  évoquera  la  phj-sio- 
uomie  du  Maître  dont  l’enseignement  jeta  tant  d’éclat 
sur  la  Faculté  de  Médecine  de  l’Université  de  Paris. 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES  (Suite) 


En  dépit  que  le  professeur  F.  Widal,  l’élève  préféré, 
ait  d’un  merveilleux  dessin  tracé  le  portrait  en  pied  de 
Dieulafoy,  et  dit  la  place  qu’il  tint  dans  la  pléiade  des 
grands  Maîtres  de  l’Ecole  de  Paris,  je  ne  saurais,  dussé-je 
m’exposer  à  faire  entendre  des  redites,  ne  pas  associer 
la  Faculté  à  l’iiommage  aujourd’hui  rendu  à  la  mémoire 
d’un  des  siens. 

Pour  comprendre  les  succès  rapides,  ininterrompus, 
qui,  de  l’École  préparatoire  de  Médecine  de  Toulouse, 
porteront  le  jeune  étudiant  Georges  Dieidafoy  à  la  Fa¬ 
culté  de  Paris,  il  nous  faut  évoquer  ce  que  furent  ses  pre¬ 
mières  années. 

Né  dans  la  cité  de  Clémence  Isaure,  sous  le  ciel  lumi- 
nieux  de  Gascogne,  au  milieu  d’une  population  à  l’esprit 
vif,  au  cœur  chaud,  amoureuse  de  théâtre,  de  chansons 
et  d’arts  ;  vivant  dans  une  famille  où  les  préoccupations 
sérieuses  s’alliaient  au  goût  des  belles  choses,  ses  yeux 
s’ouvrirent  sur  des  spectacles  nobles  et  souriants. 

E’enfant  avait  grandi  auprès  d’une  mère  qui  mit  la 
joie  de  sa  vie  à  faire  de  ses  fils  des  hommes...  tous  deux, 
par  la  gloire  qui  s’attachera  de  bonne  heure  à  leur  nom, 
lui  donneront  toutes  les  fiertés  qu’elle  n’osait  espérer  ; 
tous  les  succès  qu’elle  avait  préparés,  et  dont  sa  belle 
vieillesse  connaîtra  les  douces  émotions.  Il  en  fut  de  Dicu- 
lafoy  comme  des  Léon  Donnât,  des  Paul  Brouardel,  des 
Charles  Bouchard,  et  de  tant  d’autres  parmi  nous,  aimés 
des  Dieux,  qui  rapporteront  à  l’éducation  d’une  mère 
d’élite  le  meilleur  des  qualités  de  leur  cœur  et  de  leur 
esprit. 

Jeune  homme,  il  vécut  dans  le  souvenir  des  Capitouls  ; 
passionné  de  toutes  choses,  de  flâneries  dans  les  vieilles 
rues  de  'l'oulouse  ;  amoureux  des  verrières  et  des  roses 
dont  les  imagiers  du  xiv“  siècle  firent  si  belle  parure 
aux  églises  Saint-Étieuiie  et  de  la  Dalbade  ;  passionné  de 
liberté,  de  promenades  à  grandes  enjambées  dans  la  cam¬ 
pagne  embaumée  du  parfum  des  violettes  ;  passionné  de 
lecture  des  auteurs  grecs  et  latins  ;  enthousiaste  de  musi¬ 
que,  vrai  Cadet  de  Gascogne,  qui,  partout  où  le  mènera 
la  destinée  se  fera  remarquer  par  l’élégance  de  sa  personne, 
par  sa  belle  allure,  par  la  douceur  de  son  regard,  la  chaleur 
et  le  coloris  de  son  verbe. 

Commensal  et  disciple  d’un  oncle,  chirurgien  de  l’hôpital 
de  ’Toidouse,  dont  la  réputation  s’étendait  de  la  Gas- 
cpgnc  jusqu’aux  pays  de  Provence,  de  Cerdagne  et  de 
Béarn,  il  eut  une  première  et  superbe  vision  de  ce  qu’était, 
il  y  a  soixante  ans,  im  grand  chirurgien. 

De  ses  années  d’internat  de  Toulouse,  de  l’enseigne¬ 
ment  comme  de  la  pratique  de  son  oncle,  il  gardera  le 
souvenir  impérieux,  ineffaçable...  il  parlera,  il  rêvera 
Chirurgie...,  jusqu’au  jour  où  il  subira  le  prestige  de 
'l'rousseau.  Qui  sait,  {car  même  à  ceux  d’entre  nous  qui 
l’approchaient,  le  Maître  livrait  peu  le  secret  de  ses 
premières  ambitions)  si,  à  cette  heure,  confiant  dans 
l’effort  d’une  volonté  servie  par  tant  de  dons  naturels  ; 
qui  sait,  si,  dès  son  arrivée  à  Paris,  il  ne  convoitait  de 
monter  dans  la  chaire  de  l’Hôtel-Dieu  ;  tout  comme  notre 
collègue  Marie  Guinard,  qiiittant  Saint-Étienne  pour 
la  capitale,  donnait  sa  future  adresse  :  ...  <<  Guinard, 
chirurgien  de  l’Hôtel-Dieu  de  Paris»...  de  cet  Hôtel-Dieu 
où,  l’an  dernier,  au  lendemain  du  plus  tragique  des  drames 
nous  élevions  im  monument  à  sa  mémoire  ? 

Rapidement,  la  Fortune  sourit  à  Dieulafoy  ;  de  haute 
lutte,  il  emporte  la  médaille  d’or,  puis  l’agrégation, 
après  un  concours  dont  les  étudiants  de  ma  génération 
n’ont  pas  oublié  l’éclat.  Sa  passion  d’enseignement,  qui 
s’était  révélée  dès  son  internat,  se  donne  libre  carrière 
et,  sans  tarder,  lui  conquiert  le  professorat. 


Mon  collègue  Widal,  revivant  avec  fierté  les  années 
passées  auprès  du  Maître,  a  rappelé  :  par  quelles  qualités 
solides  et  brillantes,  par  quel  iidassable  labeur,  par  quelle 
continuité  d’énergie,  par  quel  scrupide  de  ses  devoirs 
professoraux,  Dieulafoy  fut,  parmi  les  médecins  de 
l’heure  présente,  un  des  meilleurs  éducateurs.  Maître, 
il  le  fut  dans  toute  la  force  du  terme  et  de  toutes  ma¬ 
nières  :  par  la  foi  qu’il  nourrissait  pour  la  science  ;  par  la 
confiance  qu’il  avait  de  la  puissance  de  la  Médecine  ;  par¬ 
le  culte  qu’il  gardait  à  nos  gloires  médicales  ;  par  l’affec¬ 
tion  dévouée  — •  je  le  sais  —  qu’il  portait  à  ses  élèves  ; 
encore  parla  haute  opinion  qu’il  avait  de  sa  responsabilité 
de  professeur  ;  enfin  par  la  fierté  qu’il  voulait  que  nous 
eussions  tous  du  bon  renom  de  la  Médecine  française. 

Si  renseignement  de  Dieulafoy  tenait  une  si  grande 
place  parmi  toutes  les  chaires  de  la  Faculté,  c’est  qu’on 
savait,  c’est  qu’on  voyait  le  Maître  plein  d’ardeur  pour 
la  tâche  que,  sans  jamais  faiblir,  il  remplissait,  chaque 
jour,  à  la  Faculté  ou  à  la  Clinique  de  l’Hôtel-Dieu  ;  «  mon 
enseignement  d’abord  ;  mon  enseignement  avant  toutes 
choses»,  aimait-il  à  répéter. 

Par  la  précision  dans  les  idées,  par  la  chaleur  de  la 
parole,  par  la  clarté  dans  l’exposition,  il  fut  un  mer¬ 
veilleux  professeur.  A  l’écouter,  il  n’y  avait  plus  de  sujet 
obscur  ;  à  le  suivre,  il  n’y  avait  pas  de  question  ardue  ; 
avec  lui  et  par  lui,  tout  devenait  accessible  à  tous..., 
aussi,  plusieurs  de  ses  Maîtres  qui,  au  lendemain  de  l’ère 
pastorienne,  avaient  pris  leur  retraite,  revenaient-ils 
près  de  lui,  s’asseoir  sur  les  bancs  de  l’école  ;  combien  les 
rajeunissait  l’émerveillement  de  scs  leçons  ! 

Fervent  admirateur  de  l’évolution  nouvelle  qui,  en 
quelques  années,  plus  de  vingt  siècles,  transformait  tant 
de  choses  en  Médecine,  chaque  jour,  sou  enseignement 
savait  relier  le  passé  au  présent. 

Scs  qualités  brillantes  et  actives  —  telles  sont  rayon¬ 
nantes  encore  certaines  leçons  de  Trousseau  qui  enthou¬ 
siasmèrent  nos  jeunes  années  —  se  retrouvent  dans  les 
six  volumes  de  la  Clinique  médicale  de  V Hôtel-Dieu, 
autant  que  dans  le  fameux  Manuel  dePatliologie  interne 
qui,  depuis  sa  première  apparition,  durant  cinq  lustres, 
sema  sur  son  chemin  seize  éditions.  Celles-ci  fécondaient 
chez  nous  cinq  générations  médicales  et  par  d’innom¬ 
brables  traductions,  portaient  en  tous  pays  d’Europe  et 
d’Amérique,  la  renommée  de  la  vraie  Clinique  française. 

A  la  tribune  de  l’Académie  de  médecine,  comme  dans 
la  chaire  de  l’Hôtel-Dieu,  c’était  plaisir  que  d’entendre 
Dieulafoy  :  de  voir  l’auimation  de  son  geste  ;  de  suivre 
le  développement  de  sa  pensée  nette,  ordonnée  et  vibrante 
faisant  revivre  le  drame  de  la  maladie. 

Convaincu  que  la  Médecine  et  la  Chirurgie  doivent 
se  prêter  mutuelles  lumières  et  mutuel  secours,  il  traitait, 
avec  prédilection  heureuse  et  soin  particulier,  maintes 
questions  médico-chirurgicales. 

Personne  n’ignore  avec  quelle  ardeur,  avec  quel  talent, 
il  élucida  les  points  les  plus  délicats  de  pathogénie, 
de  diagnostic  et  de  thérapeutique  de  l’appendicite. 
Nul  n’ignore  avec  quel  sens  clinique  il  rallia  plus  d’un 
chirurgien  aux  interventions  plutôt  précoces  que  hâtives 
en  matière  de  gastrite  ulcéreuse  et  d’affections  pancréa- 

Plus  que  quiconque,  Dieulafoy  aura  aidé  au  courant  qui, 
chaque  jour  davantage,  entraîne  dans  le  domaine  de 
la  Chirurgie  audacieuse  et  bienfaisante  ce  qui,  naguère, 
constituait  le  patrimoine  de  la  Médecine. 

Ce  n’est  pas  que  Dieulafoy  regrettât  jamais  de  n’avoir 
pas  suivi  la  voie  glorieuse  de  sou  oncle,  le  grand  chirur¬ 
gien  de  Toulouse.  Autant  que  personne  il  avait  foi  dans 
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la  Médecine  qui,  quoi  qu’en  disent  les  gens  à  courte  vue, 
ne  cesse,  par  plus  de  savoir  et  d’invention,  de  conquérir 
plus  de  pouvoir. 

Sans  penser  à  établir  de  préséance  parmi  les  sciences 
médicales  et  chirurgicales,  il  gardait  toute  sa  foi,  sincère, 
agissante  à  la  Médecine.  Un  jour  même,  il  complimenta 
son  disciple,  alors,  que  dans  un  discours  à  Lille  (lors  de 
la  réunion  de  l’Association  française  pour  l’Avancement 
des  sciences),  j’avais  dit  : 

«  Sans  me  faire  le  contempteur  des  progrès  superbes 
de  la  Médecine  opératoire  qui  décuplent  la  puissance 
du  chirurgien,  je  confesse  jalouser  l’engouement  exclusif 
du  public  pour  la  chirurgie  tranchante,  qui,  si  prestement 
d’un  tronc  vigoureux  sépare  des  rameaux  mourants.  On 
oublie  trop  que,  pour  celui-ci,  c’est  la  Médecine  qui,  par 
l’Hygiène,  la  Puériculture  et  la  Prophylaxie  épure  le  sol, 
nourrit  les  racines,  prend  soin  des  jeunes  pousses,  aide  à, 
monter  la  sève,  et  protège  la  ramure.  Les  gens  du  monde, 
qui  n’ont  d’yeux,  d’oreilles  et  d’admiration  que  pour 
la  Chirurgie,  me  rappellent  ce  que  Voltaire,  à  propos 
de  son  héros  Charles  XII,  pensait  des  conquérants  ; 
«  telle  est  la  misérable  faiblesse  des  hommes,  qu’ils  parlent 
■souvent  plus  volontiers  du  destructeur  d’un  empire,  que 
de  celui  qui  l’a  fondé». 

Dieulafoy,  médecin,  ne  laisse  pas  seulement  dans 
ses  livres  l’écho  d’un  enseignement  qui,  continuant  celui 
de  Trousseau,  glorifie  l’École  de  Paris  ;  il  laisse  après  lui 
une  pléiade  de  disciples  dont  plus  d’un  a  conquis  maîtrise 
et  renommée.  Ses  élèves,  Dieulafoy  les  chérissait  et  s’en 
enorgueillissait  ;  il  se  fiait  à  eux,  autant  qu’à  ses  œuvres, 
pour  assurer  sa  survivance.  Il  pensait,  justement,  que 
ses  disciples  reconnaissants  seraient  pour  lui  ce  qu’il 
avait  été  pour  Trousseau. 

De  quelle  splendide  piété  filiale  Dieulafoy  ii’entoura- 
t-il  pas  la  mémoire  de  Trousseau  dans  la  chaire  de  l’Hôtel- 
Dieu,  où,  par  l’élève,  continue  à  rayonner  d’un  si  vif 
éclat  la  Clinique  française  ;  où,  par  l’élève,  fut  entretenu 
le  culte  de  la  vérité  dans  la  science,  de  la  probité  dans 
l’art  ;  et,  suivant  le  mot  de  Michelet,  le  culte  «  de  l’amitié 
dans  renseignement». 

Dieulafoy  ne  fut  pas  seulement  le  praticien  émérite, 
le  consultant  recherché,  le  Maître  écouté,  le  profes¬ 
seur  merveilleux,  l’académicien  éloquent,  Dieulafoy 
était  un  esprit  des  plus  cultivés,  un  Toulousain  de  race, 
épris  de  toutes  les  belles  choses  à  l’égal  de  la  Médecine 
dont  il  était  passionné. 

Amoureux  de  littérature,  de  théâtre  et  de  musique, 
fin  dessinateur,  amateur  d’art,  connaisseur  averti,  il 
se  reposait  du  labeur  de  la  journée  sur  les  visions  de 
beauté  que  lui  procuraient  les  Corot,  les  Delacroix, 
les  Diaz,  les  Détaillé,  les  Duprés,  les  Millet,  pour  citer 
seulement  quelques-uns  des  joyaux  de  Thôtel  de  l’avenue 
Montaigne,  où  des  amis  privilégiés  goûtaient  le  charme 
de  sa  causerie. 

Ce  n’était  pas  seulement  aux  belles  choses  que  la  mai¬ 
son  se  montrait  hospitalière,  elle  l’était  aux  QJuvres  de 
bonté  et  de  bienfaisance  :  combien  d’infortunes,  de  souf¬ 
frances  et  de  misères  —  nul  ne  les  coudoie  et  ne  les  con¬ 
naît  plus  que  le  médecin  —  étaient,  chaque  jour,  conso¬ 
lées  et  soulagées  par  M"»»  Georges  Dieulafoy,  femme  de 
cœur  et  de  vaillante  intelligence,  illuminant  le  foyer, 
ne  vivant  que  pour  le  Maître. 

Écho  de  ses  pensées,  interprète  de  ses  sentiments, 
Mm»  Dieulafoy,  hier,  dans  un  élan  de  générosité,  dotait 
notre  Faculté  de  deux  bourses  annuelles  destinées  à  des 
étudiants  pauvres,  en  même  temps  que  l’Académie  de 
Médecine  d’un  prix  nouveau.  Par  là  s’augmente  la  gra¬ 


titude  de  notre  Compagnie  envers  le  confrère  qui  jeta 
sur  elle  tant  de  lustre. 

Dans  la  solennité  d’aujourd’hui,  dans  le  mouvement 
de  gratitude  qui  rassemble  collègues,  élèves,  admirateurs 
et  amis  autour  de  Ce  monument,  puisse  Madame  G.  Dieu¬ 
lafoy,  trouver  le  plus  précieux  hommage  rendu  à  une 
mémoire  si  chère. 

Grâce  à  votre  empressement,  Messieurs,  —  à  nous 
tous,  qui  sentons  le  prix  de  l’affection  et  du  dévoue¬ 
ment  —  il  aura  été,  ce  matin,  donné  de  goûter  pleinement 
la  belle  pensée  de  E.  Guillaume,  ce  très  noble  artiste, 
qui  fut  grand  parmi  les  meilleurs  éducateurs  qu’aient 
comptés  le  Collège  de  France  et  la  villa  Médicis  ; 

«  Heureux  ceux  qui  sont  restés  les  amis  de  leurs  Maîtres. 
En  vieillissant,  ils  s'aperçoivent  que  la  reconnaissance 
qu'ils  leur  auront  gardée,  est  un  des  meilleurs  sentiments 
qu’ils  aient  portés  dans  la  vie.  » 

Discours  de  M.  G.  Mesureur,  Directeur  de  l’Adminis¬ 
tration  générale  de  l’ Assistance  publique. 

....  Deux  années  et  plus  se  sont  écoulées  depuis  la  mort 
de  Dieufafoy  et  sa  mémoire  est  restée  présente  au  cœur 
et  à  l’esprit  de  ceux  qui  l’ont  connu.  Voici  maintenant 
qu’elle  est  à  jamais  fixée  sur  le  marbre,  par  la  volonté 
d’une  femme  admirable,  par  le  talent  de  trois  artistes 
de  haute  valeur  :  Vernon  s’était  vu  confier  par  Mme 
Dieulafoy  l’exécution  d’une  médaille  commémorative 
qu’il  étudia  d’après  un  remarquable  figure  du  maître 
Rixens  et  quî  était  attendue  comme  un  souvenir 
précieux  par  ses  amis  et  ses  élèves  ;  cette  plaquette  est 
achevée,  elle  nous  rend  la  physionomie  du  professeur 
dans  sa  douceur  un  peu  hautaine,  au  revers  l’Hôtel-Dieu 
profile  sa  silhouette  à  côté  de  la  majesté  de  Notre- 
Dame  de  Paris.  Quand  fut  décidé  le  monument  que 
nous  inaugurons,  Vernoii  fut  naturellement  choisi  pour 
l’exécution  du  médaillon,  mais  la  mort  ne  lui  permit 
point  de  l’achever  ;  M.  Georges  Gardet,  sou  ami,  voulut 
bien  accepter  de  le  terminer,  et  comme  il  avait  connu 
Dieulafoy  il  mit,  en  grand  artiste,  dans  l’œuvre  ébau¬ 
chée,  cet  accent  de  vie  et  de  vérité  qui  nous  fait  retrouver 
le  charme  et  la  noblesse  de  cette  grande  figure.  A  cette 
œuvre  d’art  il  fallait  un  cadre  digne  d’elle  :  la  Renais¬ 
sance  n’a  pas  laissé  de  modèle  d’une  ligne  architecturale 
plus  pure,  plus  simple  et  plus  élégante,  que  celle  que 
nous  présente  M.  Charles  Girault.  L’illustre  architecte 
du  Tombeau  de  Pasteur  et  du  Petit  Palais,  se  souviendra 
peut-être  qu’il  a  vu  sa  gloire  naissante  saluée  par  le  Mi¬ 
nistre  qui  avait  organisé  le  concours  des  Palais  de  1900  ; 
après  vingt  ans,  cet  ancien  ministre  est  fier  de  le  saluer 
de  nouveau  à  l’apogée  de  sa  réputation  et  de  le  remercier 
au  nom  des  aniis_  et  des  admirateurs  de  Dieulafoy  ... 

Vous  venez  d’entendre  prononcer  par  ses  pairs,  avec 
une  éloquence  tout  imprégnée  de  l’admiration  et  de  l’affec¬ 
tion  qu’ils  avaient  pour  leur  ami,  l’éloge  du  maître,  du 
professeur  incomparable,  du  clinicien  merveilleux  ;  je  ne 
puis  que  les  applaudir  sans  pouvoir  les  suivre  sur  ce 
terrain,  et  dans  le  savant  je  ne  puis  apprécier  que  l’homme. 
Il  nous  avait  séduit  comme  il  séduisait  tous  ceux  qui 
l’approchaient  ;  la  noblesse  de  son  attitude,  reflet  naturel 
de  sa  droiture  de  cœur  et  de  sa  beauté  morale  ;  l’élégance 
de  sa  personne,  qui  semblait  déjà  n’être  plus  de  notre 
temps,  toutes  ces  qualités  extérieures  trahissaient 
l’esprit  le  plus  cultivé,  l’idéaliste  le  plus  convaincu, 
imbu  de  toutes  les  nobles  et  belles  traditions  venues 
de  l’antiquité  et  nous  pouvons  répéter  de  lui  ce  qu’il 
disait  de  Trousseau  :  «  Sa  passion  pour  les  belles  lettres 
et  pour  les  auteurs  classiques,  n’a  pas  été  étrangère  à 
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réloqueiice  du  Professeur  et  au  style  admirable  de  l’écri- 

Je  dois  encore  à  sa  mémoire  notre  affectueuse  recon¬ 
naissance  parce  que  Dieulafoy  a  été  le  premier  médecin 
des  hôpitaux  qui  ait  accepté  de  recevoir  dans  son  service 
les  élèves  de  notre  nouvelle  école  des  infirmières  ;  les 
«  petites  bleues  ».  Il  ne  les  pas  regardées  de  loin  comme 
une  nouveauté  étrange,  il  les  a  accueillies  avec  bienveil¬ 
lance  et  dès  le  premier  jour  il  s’est  occupé  per.sonnelle- 
ment  de  leur  instruction  pratitpic,  approuvant  ce  qu’il  y 
avait  de  nouveau,  de  bon  et  d’utile  dans  mie  institution 
qui  élève  le  niveau  moral  de  notre  personnel  féminin. 

Son  .service  était  mené  militairement  ;  chaque  matin 
il  faisait  lui-même  l’appel,  chaque  élève  stagiaire  y  avait 
son  malade  à  suivre  et  tous  les  jours  il  était  iiiteriMgé. 
llieulafoy  fit  de  même  pour  les  jeunes  infirmières,  il  les 
affectait  lui-même  à  certains  malades  ;  quand  l’une 
manquait,  il  fallait  lui  expliquer  cette  absence,  il  leur 
demandait  régulièrement  de  lui  fournir  des  observations, 
il  leur  faisait  donner  devant  lui  des  soins,  leur  apprenant 
des  éléments  de  pathologie  et  ne  manquant  pas  de  dire, 
avec  un  sourire,  à  ses  externes  et  à  ses  stagiaires  quand 
elles  avaient  bien  répondu  —  ce  qui,  parait-il  arrivait 
assez  souvent  ;  «  Vous  voyez.  Messieurs,  voilà  de  simples 
infirmières  qui  ont  des  notions  plus  claires  et  plus  prati¬ 
ques  que  les  vcôtres  ». 

Il  s’était  institué  leur  professeur  de  médecine  pratique, 
il  leur  apprenait  lui-même  la  petite  chirurgie  usitée  en 
médecine,  il  exigeait  que  les  externes  leur  fissent  poser 
des  sangsues,  des  ventouses,  faire  des  piqûres. 

11  les  admit  à  son  cours  magistral  dans  l’amphithéâtre 
Trousseau,  c’était  peut-être  dépasser  la  mesure  que  d’en 
faire  des  étudiantes  en  médecine,  mais  quelle  approba¬ 
tion  précieuse  c’était  pour  nous,  alors  qu’on  ne  compre¬ 
nait  pas  encore  la  portée  de  notre  effort,  pour  donner  à 
nos  hôpitaux  des  infirmières  supérieures,  pendant  que 
partout  dans  nos  services  on  témoignait  à  nos  jeunes 
élèves  de  l’indifférence  et  parfois  de  l’hostilité. 

Diculafoy  n’était  pas  seulement  leur  professeur,  avant 
que  soit  organisée  l’infirmerie  de  l’école,  il  a  été  leur  méde¬ 
cin  ;  c’est  dans  la  salle  Sainte-Jeanne  qu’elles  étaient 
reçues  et  plusieurs  d’entre  elles,  atteintes  de  typhoïde, 
ont  été  soignées  par  lui. 

Enfin  il  est  venu  à  l’Elcole  faire  des  conférences  ;  et 
lors  des  examens  de  sortie  il  a  tenu  à  présider  les  séances 
pratiques  qui  eurent  lieu  dans  son  service  de  rnôtel-llieu, 
montrant  ainsi  que  l’un  des  plus  brillants  professeurs 
de  la  Eaculté  tenait  à  attacher  son  nom  à  l’organisation  de 
notre  enseignement  professionnel  et  que  l’éducation  de 
simples  infirmières  n’était  pas  indigne  de  lui. 

U  préparait  avec  nous,  pour  Paris,  un  corps  d’infir¬ 
mières  laïques  dignes  de  leurs  émides  anglaises,  améri¬ 
caines  ou  allemandes,  et  aujourd’hui  nous  avons  la  satis¬ 
faction  de  penser  que  leur  valeur  teelmique  et  morale 
rend  impossibles  des  retaurations  que  ni  l’intérêt  de  la 
science,  ni  l’intérêt  des  malades  ne  sauraient  justifier. 

Dieulafoy,  avec  sa  pitié  pour  ses  malades,  avec  son 
amour  des  petits  et  des  humbles,  avec  sa  joie  d’ouvrir 
de  jeunes  intelligences  aux  vérités  scientifiques  et  aux 
beautés  morales  de  sa  profession,  avait  le  plus  profond 
et  le  plus  légitime  orgueil  de  cette  profession.  «'Trousseau, 
disait-il,  tenait  le  sceptre  de  la  médecine»  c’était  pour 
lui  en  effet  une  royauté  superbe  et  bienfaisante,  il  ne 
l’abaissait  point  au  rang  d’un  métier  accessible  à  tous  au 
prix  d’un  moindre  effort.  Il  ne  séparait  point  sa  foi  dans 
l’idéal  des  actes  de  la  vie  médicale  et  de  l’accomplissement 
des  devoirs  d’humanité  ;  c’est  cette  fidélité  à  l’idéal  qui 


rend  si  belle  et  si  piobe  sa  conscience  professionnelle; 
qui  éclaire  et  élève  son  éloquence,  c’est  elle  qui  faisait 
chanter  dans  sa  mémoire  le  vers  du  poète  :  «  S’il  ne  sent 
point  du  Ciel  l’influence  secrète»  quand  il  disait  à  ses 
élèves  :  «  Si  vous  ne  savez  pas  ménager  les  forces  de  votre 
malade  ;  si  dans  le  désir  de  bien  faire,  vous  dépassez 
le  but,  si  vous  épuisez  le'cœur  que  vous  voulez  fortifier. 


Le  Professeur  Dikui.afoy  (d’après  le  tableau  de  Ri.'cens). 


si  vous  épuisez  le  rein  sous  prétexte  d’activer  sa  fonction, 
en  un  mot,  si  votre  éducation  médicale  ne  vous  permet 
pas  de  tenir  en  vous  l’influence  secrète  qui  est  comme 
le  témoignage  intime  du  devoir  médical  accompli,  vous 
avez  beau  être  chimiste,  physiologiste,  bactériologiste.... 
vous  n’êtes  pas  «  médecin.  » 

Dieulafoy,  cet  artiste  scientiflque,  a-t-on  dit.  était 
bien  celui  que  sou  astre  en  naissant  avait  formé  pour  être 
«le  médecin»,  à  l’éloge  que  vous  en  avez  fait.  Messieurs, 
permettez-moi  d’ajouter  l’expression  de  notre  reconnais¬ 
sance  pour  le  bienfaiteur,  pour  l’ami  des  pauvres  et  des 
malades,  pour  l’éducateur  enthousiaste  de  la  jeunesse  1 

Telle  fut  cette  cérdiuouie  d’une  simplicité  émou¬ 
vante  :  si  on  avait  pu  un  jour  décider  Dieulafoy 
de  son  vivant  à  accepter  une  manifestation  en  son 
honneur,  c’est  ainsi  qu’il  l’eût  souhaitée. 

La  foule  nombreuse  et  recueillie  sortit  de  l’am¬ 
phithéâtre  pour  défiler  devant  jM™'’  Georges  Dieu¬ 
lafoy  et  devant  le  monument  :  quand  les  derniers 
amis  furent  partis,  Geoiges  Dieulafoy,  par  une 
pieuse  pensée,  alla  seule  visiter  les  malades  de  la 
Clinique  médicale  de  T  Hôtel-Dieu,  dans  les  salles 
Saint-Christophe  et  Sainte-J canne,  où  son  regretté 
mari  a  pendant  tant  d’années  distribué  sa  science 
et  sa  bonté.  O.  Crouzon. 
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SUBSTANCES  VÉNÉNEUSES  FORMULÉES 
EN  CHIFFRES  PAR  LES  MÉDECINS 
ET  LA  RESPONSABILITÉ  DES  PHARMACIENS 

La  lutte  des  pouvoirs  publics  contre  l’opium,  la 
cocaïne  et  la  morphine  amène  chaque  jour  devant  la 
lo'  chambre  correctionnelle  du  tribunal  de  la  Seine,  des 
inculpés  de  toutes  sortes.  Tantôt,  ce  sont  des  gens  sans 
aveu  qui,  en  casquette  et,  le  cou  ceint  d’un  foulard, 
vendent,  l’oeil  aux  aguets,  des  paquets  de  cocaïne  à  des 
habituées  de  Montmartre,  tantôt  ce  sont  de  jeunes  per¬ 
sonnes  élégantes  et  déjà  fanées,  qui  ont  ajouté  à  leurs 
revenus  «personnels»  les  ressources  discrètes  d’une 
fumerie  d’opium.  Enfin,  des  pharmaciens  comparaissent 
parfois  pour  avoir  délivré  de  la  «  drogue  »  au 
mépris  de  la  loi.  Mais,  tandis  que  les  uns  font  métier 
de  cette  fraude  et  se  cachent  si  bien  qu’ils  n’arrivent 
à  être  poursuivis  que  dans  les  cas  de  mort  ou  d’accident, 
d’autres,  de  bonne  foi,  se  trouvent  pris  et  condamnés 
par  le  fait  d’une  négligence  ou  d’un  oubli  fâcheux 
des  prescriptions  impératives  de  la  loi  du  19  juillet  1845, 
sur  la  vente  des  substances  vénéneuses. 

C’est  une  espèce  de  ce  genre  que  la  10“  chambre  avait 
à  juger  le  30  octobre  dernier. 

Un  pharmacien,  M.  R...,  était  poursuivi  pour  avoir 
délivré  du  chlorhydrate  de  morphine,  sur  le  vu  d’une 
ordonnance  formulée  non  en  lettres,  mais  en  chiffres.  On 
avait  arrêté,  le  13  mars  dernier,  à  la  gare  Saint-Lazare 
un  individu  qui  faisait  du  scandale.  On  avait  trouvé  sur 
celui-ci  une  ordonnance  apocryphe  et  libellée  eu  chiffres, 
ainsi  que  le  chlorhydrate  délivré  par  le  pharmacien, 
d’où  la  poursuite. 

L’inculpation  se  basait  sur  l’article  5  de  l’ordonnance 
du  29  octobre  1846,  qui  prescrit  aux  pharmaciens  de  ne 
délivrer  les  substances  vénéneuses,  que  sur  une  pres¬ 
cription  qui  «  doit  être  signée,  datée  et  énoncer  en  tontes 
lettres  la  dose  des  dites  substances,  ainsi  que  le  mode 
d’administration  du  médicament». 

Le  pharmacien  avait  incontestablement  contrevenu  à 
ces  prescriptions  mais  il  tirait  de  l’usage  une  défense 
impressionnante  ;  car  il  assurait  qu’il  serait  impossible 
aux  pharmaciens  d’exécuter  la  plus  grande  partie  des 
ordonnances  magistrales  s’ils  devaient  se  laisser  arrêter 
par  de  semblables  scrupules. 

A  l’appui  de  ces  affirmations,  M^  Ignace  apportait  au 
tribunal  quelques  témoignages  et  la  lettre  suivante 
signée  d’un  médecin  de  l’hôpital  de  la  Pitié  : 

Mon  cher  ami. 

Vous  me  demandez  ce  que  je  pense  des  poursuites  in¬ 
tentées  contre  M.  R.,  au  sujet  d’une  ordonnance  où  un 
poison  est  formulé  eu  chiffres  au  lieu  de  l’être  en  lettres. 

M.  R.  n’a  fait  que  ce  que  tout  pharmacien  fait  chaque 
jour  et  j’avoue  ne  jamais  formuler  la  morphine  qu’en 
chiffres  très  lisibles,  mais  en  chiffres,  parce  que  le  phar¬ 
macien  ne  se  trompe  pas  à  la  lecture. 

Un  centigramme  formulé  OBr,oi  ne  peut  que  bien  mon¬ 
trer  qu’il  n’y  a  ni  gramme  ni.décigramme,  mais  un  centi¬ 
gramme. 

Mon  avis  est  formel.  M.  R.  est  injustement  poursuivi 
et  ne  peut  être  condamné.  ïniROtoix. 

Qu’allait  faire  le  tribunal?  Allait-il  sanctionner  une 
pratique  courante,  en  laissant  de  côté  la  prescription 
impérative  de  l’ordonnance  de  1846,  ou  bien  allait-il  s’at¬ 
tacher  au  texte  en  reconnaissant  simplement  que  l’usage 
devait  atténuer  la  responsabilité  du  pharmacien? 


G’est  à  cette  seconde  alternative  qu’il  se  résolut  : 

«  Attendu  que  R.  fait  valoir,  pour  sa  défense,  l’habitude 
■prise  par  les  médecins,  en  méconnaissance  des  disposi- 

■  tions  légales,  de  formuler  simplement  en  chiffres  les  doses 
•des  substances  qu’ils  prescrivent  pour  les  malades,  en 
■sorte  que  le  pharmacien  se  trouve  placé  dans  l’alterna¬ 
tive  ou  de  violer  la  loi  ou  de  mécontenter  la  clientèle,  en 
se  refusant  à  exécuter  une  ordonnance  irrégulière  ; 

Qu’il  ajoute  que  des  cas  peuvent  se  présenter  où,  eu 
égard  à  l’état  du  malade,  l’exécution  de  l’ordonnance  a  un 
■réel  caractère  d’urgence  et  qu’alors  le  pharmacien  se 
trouve  induit  par  une  véritable  contrainte  morale  à  ne 
■pas  différer  la  remise  du  médicament  ; 

Attendu  que  si  les  considérations  développées  ci-des¬ 
sus  sont  de  nature  à  atténuer  largement  la  culpabilité 

■  de  R.  elles  ne  vont  pas  jusqu’à  la  faire  entièrement  dis¬ 
paraître  ; 

Que  sans  nier  les  difficultés  dérivant,  pour  les  phar¬ 
maciens,  de  l’accoutumance  fâcheuse  prise  par  les  méde¬ 
cins  de  formuler  en  chiffres  la  dose  des  éléments  dont 
doivent  se  composer  les  préparations,  le  tribunal  ne  peut 
que  tenir  la  main  à  l’application  des  dispositions  ex¬ 
presses  de  la  loi  ;  que  leur  stricte  observance  est  plus 
que  jamais  nécessaire  aujourd’hui  que  les  pouvoirs 
publics  se  préoccupent,  en  raison  des  dangers  que  fait 
courir  à  la  santé  publique  la  diffusion  des  stupéfiants, 
d’aviser  aux  moyens  propres  à  l’enrayer  ; 

Que. les  prescriptions  dont  le  corps  médical,  à  tous  les 
degrés,,  est  enclin  à  s’affranchir  ont  précisément  pour  but 
de  rendre  plus  difficiles  les  agissements  des  malades,  qui 
veulent,  à  tout  prix,  se  procurer  les  substances  nocives  et 
qui,  par  des  altérations  faites,  après  coup,  des  ordon¬ 
nances,  cherchent  à  s’en  faire  remettre  de  plus  grandes 
quantités  ;  qu’à  l’heure  actuelle  la  sagesse  de  ces  forma¬ 
lités  est  si  bien  comprise  que  la  réglementation  nouvelle 
propose,  pour  remplacer  l’ordonnance  du  29  octobre  1 846, 
d’en  reproduire  la  teneur,  étendant  seulement  aux  mé¬ 
decins,  auteurs  des  prescriptions  irrégulièrement  rédi¬ 
gées,  les  sanctions  de  la  loi  du  19  juillet  1845  ; 

Attendu,  d’autre  part,  que  l’excuse,  tirée  de  la  con¬ 
trainte  morale  qui,  dans  certaines  circonstances,  en  cas 
d’urgence  extrême,  pourrait  abolir  la  responsabilité 
pénale  des  pharmaciens  ne  saurait  être  admise  en  l’es- 

M.  R.  a  été  condamné  à  16  francs  d’amende. 

Ce  jugement  est  assez  curieux  eu  ce  sens  que,  si  c’est 
le  pharmacien  qui  est  condamné  dans  le  dispositif,  ce 
sont  les  médecins  qui  sont  visés  dans  les  attendus.  . 

L’habitude  de  formuler  les  poisons  eu  chiffres  est, 
d’après  le  tribunal,  une  méconnaissance  des  dispositions 
légales,  une  accoutumance  fâcheuse,  qui  met  les  phar¬ 
maciens  eu  mauvaise  posture,  et  contre,  laquelle  il  com¬ 
porte  de  protester,  en  raison  de  la  nécessité  où  l’on  se 
trouve  de  rendre  plus  difficile  la  diffusion  des  stupé¬ 
fiants,  qui  mettent  en  danger  la  santé  publique.  Et  le 
tribunal  d’en  tirer  cette  conclusion  que  le  médecin  devrait, 
lui  aussi,  être  condamné. 

La  condamnation  du  pharmacien,  qui  fut  d’ailleurs 
adoucie  par  la  faute  du  médecin,  est  l’application  d’une 
jurisprudence  que  nous  retrouvons  dans  un  jugement  du 
tribunal  de  la  Seine  du  5  novembre  1901  {La  Loi,  9  jan¬ 
vier  1902)  et  dans  un  jugement  de  Toulouse  du  19  mai 
1902  {Gazette  des  tribunaux,  10  octobre  1902).  Quant  au 
projet  d’établir  une  sanction  contre  le  médecin,  il  paraît 
prématuré,  sinon  hasardeux. 

Adrien.  Pevïei,, 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d'appel. 
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Éléments  Reconstituants  obtenus  des 

SEULS  Malt  et  Houblon 

par  Fermentation,  Concentration  et 
Pasteurisation. 

TRIPLE  Extrait 

de  Malt  PUR 

GERMYL 

PEPTONE  VÉGÉTALE  et  autr 

es  Alliiimlnnldcs.  grimnie! 

BON  pour  2 

PHOSPHATES  NATURELS  (I-orlirianl  du  syslêiiio  ner-  | 

HYDROCARUÉrES  (  MALTOSli 
(rrcarvalturs  de  lj  <  SACCHAR 

et  DEXTONK .  148.600 

}SE,  de .  58.170 

Bouteilles 

tasoeplion  et  Rfeonlilnaiits).  (  Autres  HYDROCAUlt  (.1 U  etc  «.350 

Acicio  indique  (l'avorise,  sans  irritalions,  la  Di-eslioii) .  4.880 

Exli-actll  iiicrislallisablo  et  autres  Sels  Minéraux .  18.503 

Résidu  sec  par  LITRK.  graiiiines.  245.048 
Sursaturalion  d’ACIDE  CARBONIQUE  (Ancstlicsique.  Antiseptique, 

Signature  du  Docteur  ; 

Lupniliie  du  HOUBLON  (Tonique 

Apéritiveet  Digestive,. 

Le“GERlllYL”9,rue  Petitot,  Dijon. 

GERMYL 


NON  ALCOOLISÉ 
D'un  goût  très  agréable. 

îtésidu  SCC  OA c  MM 

par  LITRE:  245  gp. 


I—  RÉGIMES  LACTÉS  ^  "  ' 

I  üinr  I  IIVIAC  NORMAL  di  VIVANT  ^  ASEPTIQUE 

§\  I'  I  1^  I  §\  des  vaches  laitières  sélectionnées  et  alimentées  rationneüjment 

du  LACTARIUM  LINAS.  de  Versailles  «h»-  Fournisseur  des  hôpitaux  de  Paris. 

KEFIR  LINAS  au  lait  normal  ^  ^  a  ^ 

!  AIT  MÂIPRF  !  INA  ^  préparés  au  Laboratoire  do  Galaotologle  appliquée  du  Lactarium. 
I-Itll  IrlnlOnL  Lin  MO  Notice  et  échantillons  sur  demande  Téléphone  :  749-37 

Livraisons  et  Bureaux  à  PARIS.  46.  Avenue  de  Sêgur 


_ Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  ET  FILS,  19,  Rue  HautefeuiUe,  PARIS 

TRAITÉ  PRATIQUE 

D’ANATOMIE  CHIRURGICALE 

ET  DE  MÉDECINE  OPÉRATOIRE 

Par  le  Docteur  Robert  PICQUÉ 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


APPAREILS 

au  Qaz,  à  l’Alcool 
-  à  l’Electricité  - 

pour  BAINS  H’ 

et  DOUCHES  U 

VENTE  ET  LOCATION 


AIR  CHtUD 

notice:  franco  sur  deman^ 


^£UNJET^ 

179,  Fg  St-Honoré . 
==  PARIS  === 

EnfaceBEAUJON 


iODALOSE  GALBRUN 


IODE  PHYSIOLOGIQUE,  SOLUBLE,  ASSIMILABLE 

Première  Combinaison  directe  et  entièrement  stable  de  l’Iode  avec  la  JPeptone 
DÉCOUVERTE  EN  1896  PAR  E.  QALBRUN,  docteur  en  pharmacie 

Remplace  toujours  Iode  et  lodures  sans  Iodisme. 


Les  accidents  toxiques,  que  la  Théobromine 
amorphe  est  susceptible  d'entraîner,  sont  dus  à  des 
impuretés  que,  seule,  la  cristallisation  est  capable 
d'éliminer  d'une  façon  certaine  et  complète; 

c'est  pourquoi  la 


THÉOBROniNE 

ROUSSEAU 

CRISTALLISÉE 


ET  CHimiQUEMENT  PUR 


«20  CAr  offre,  à  la  Thérapeutique  cardiaque,  le  maximum  de  garantie  contre 

les  complications  qui  peuvent  résulter  de  l'emploi  de  la  théobromine  a 

SOCentigr.  «a2£P±£  (nausées,  ERMONT  (S&O] 

PRlXl  ^  FRANCS  Posologie  :  D'une  façon  gfénérale,  2  cachets  par  jour  suffisent  àtous  les  besoins  Près  PARIS 

Elivoi  D 'éCHANTILLQfiS  ! 


TRAITEMENT  COMPLET  DE 

■-HYPERCHLORHYDRIE 


MTKMaSJITOROL 


COMPRIMÉS  SATURANTS 


Sédatif  de  la  Douleur  ' 

1  comprimé  toutes  les  5  minutes 
Jusqu'à  soulagemont 


GRANULÉ  SOLUBLE 

reproduisant  la  formule  du  Prof.  BOURGET,  de  Lausanne 
Bicarbonate  de  Soude,  Phosphate  de  Soude,  Sulfate  do  Soude 

Le  meilleur  mode  de  Saturation 
par  les  alcalins  en  solution  étendue. 

1  mesure  dissoute  dans  un  verre  A  bordeaux  d'eau  pure. 


POUR  COMPLETER  LE  TRAITEMENT 

AMANDOL 

AtnanSeï  Tralohei  tt  Poudre  do  Lait  (4  A  S  bonboni  S  la  fln  dt  chaque  repu), 
Dessert  de  Régime  de  l’Hyperchlorhydrique. 
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toutes  LES  INmCATIONS 
JtSj  jo  d  lOQv  DE  lTODE  ET  DES  lODURES 


La  Solution  titre 


20  à  lOO  gouttes  par  Joui 

PAS  D'IODISME 


AFFECTIONS  NERVEUSES 
INSOMNIE 

RÈGLES  DOULOUREUSES 


40  gouttes  2  ou  3  fois  par  Jour. 

PAS  DE  BROMISME 


33.  Rue  Amelot.  PARIS 


Tous  les  Docteurs  doivent  posséder^ 
les  remarquables  Reproductions  des 

ands  üaltpes  de  la  Peinti 


i  ENCADREES  et  TOILEES 

Elles  donnent  l’illusion  absolue  des  Orisinaux. 


procédé  spécial  et  unique  de  Photographie  des  c 

liof/ord  de  nombreuses  Soascrlptio 
de  l'État 

et  de  prcsiiUc  tous  les  Qouvernenients  euroi 


vraisemblable  de  Bon  Marché  :  zu  et  qti)  ^ 

est  maintenu  at)ec  un  crédit  libéral  à  MM.  les  Docteurs 
MILLIERS  D’ATTESTATIONS  ET  DE  FÉLICITATIONS 


LES  ARTS  GRAPHIQUES,  Editeurs,  VINCENNES 

CATALOGUE  FRANCO  SUR  DEMANDE 
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SOURCE  SANSON 

Gazoxygénée  naturelle 


^  4* 


SOUVERAINE 


CONTRE  LE 


DIABETE 


4-  ^  ^ 


iPAR.IS  —  lO,  ru-e  Gaumai-tin,  lO  —  F*A.mS 


TRAITEMENT  SPÉCIFIQUE 

DEJLEriTÉROCOLITE  MÜCOMEMBRAHEUSE 

de  la  Constipation  liée  à  rinsuFFisance  biliaire 
o£s  DYSPEPS/ES  IliTESTiliALES 

6àô  ovoïdes  par  four  oe  la  LITHIASE  S!  LIAI  RE 


Ia^ATJF- 


L'ART  POUR  LARD  (Procès  de  Lyon.  —  Paris  Médical,  1 8  octobre 
De  quoi  vous  plaignez-vous?...  N’avez-vous  pas  le  pendant? 
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ARISTOSE  -  CËRËMAITINE  ■  OROËOSE  -  RIZINE  -  ORAMENOSE  ■  AVENOSE,  etc. 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  décoctions  -  CAC.40  GRANVILLE  -  cacao  a  rorgéose,  etc. 

rochure  et  échantillons  sur  demande.  arOn  jammet.  a7.  rue  de  Miromeenil.  I 


KEPHIR-SALMON  j!  PULVO-KEPHIR 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux  Pour  préparer  soi-même  le  Képhir  lait  diastasé 

Képhir  no  1  laxatif.  -  N»  2  Alimentaire.  -  N»  3  Constipant.  Le  Pulvo-Képhir  a  été  fait  pour  permettre  aux  personne. 

—  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-memes  le  Képhir.  - 

KOUMIS-SALiyiON  YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TÉLÉPHONÉ  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉLÉPHONE  149-78 


TRAITESViENT  PI  SYPHILIS 

par  les  injections  Mcrcuricllos  intra-musculaires, 
indolores,  de  VICIER 

lltiile  prise  Vigier  à  40  »/o  (Codex  l'.lUS)  Seringue  spéciale 
Barthélémy-Vigier,  slérili.salile.  —  II.  au  Calomel  ù 
O.O.T  c"r.  par  ce.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  ce.  ;  il.  au 
Biiodure  de  lig,  à  0,01  pur  ce. 

Ampoules  hypertoniques,  sarebaeosées,  indolores  ;  d®  au 
Benzoale  de  llg,  à  0,01  et  O.OJ  egrs.  parce.;  2“  au  Biio¬ 
dure  de  llg,  à  0.01  et  0.02  e^rs.  par  ce. 

Pharmacie  VICIER,  2,  boulevard  Bonne-Nouvelle.  PARIS 


CURE  DE 


SOURCE.  « 

O» 


OOUm  QRAVELLE 


ARTÉfWO-SCLÉROSE 


FOULARD 

Ophtalmologiste  des  Hôpitaux  de  Paris 

LA  PRATIQUE 
OPHTALMOLOGIQUE 

ù  r usage  des  Praticiens 

igi2.  I  vol.  in-i6,  368  pages  avec  167  figures 


LE  DENTU  &  DELBET 

NOUVEAU  TRAITÉ  DE  CHIRURGIE 


Maladies  de  la  Poitrine 


THERMES  URBAINS  I 
■  ISBraSB 


fiydrotrierapie  -  Elcctrothcrapic -Vtir  cfiaOd- 
Ctiresde  Ploinbiéres,Lbxebil,.Ct)àl;el-Cliyop,Vlcl;y 

I5.I{ue  Chateaubriand  et  2,I{ueLordByron  (  Champs EasÈssi 
rÈL.5']0-24-  Médecin  Directeur: DT L.DERECQ  îA' 


ISCOTTES 


j,i  nr  iffrpT  diabète,  obésité,  dyspepsie,  gastrites, 

UU  U  IlLUl  GASTRALGIES,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumine  28  ■idaillei  d’Or  et  Gnndi  Prit  eui  divtrtei  EipotHieat 

diastasée)  échantillons  :  2!,  Boulé  Haussmann,  Pane. 
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DIÉTÉTIQUE 


Épinards  à  la  crème. 

500  gtaimnes  de  feuilles  d’éiiinards, 

25  grammes  de  beurre, 

3  grammes  d’extrait  de  viande, 

1/16  de  litre  de  bouillon, 

2  cuillerées  à  soupe  de  crème, 

I  pincée  de  farine, 

Jaune  d’œuf,  n®  i, 

1  pincée  de  bicarbonate  de  soude. 

On  fait  bouillir  les  épinards  bien 

lavés,  dans  2  litres  d’eau  légèrement 
salée,  puis  on  ajoute  2  grammes  de 
bicarbonate  de  soude.  Après  cuisson, 
on  fait  égoutter,  et  on  lave  avec  de 
l’eau  froide.  D’autre  part,  on  fait  un 
roux  avec  la  farine  et  le  beurre,  et  on 
y  verse  les  épinards  passés  au  tamis 
de  crin,  ainsi  que  le  bouillon  addi¬ 
tionné  de  l’extrait  de  viande.  On 
fait  cuire  3  minutes.  Ensuite  on 
ajoute  le  jaune  d’œuf  émulsionné 
dans  la  crème  et  on  mélange  le  tout 
rapidement. 

Purée  de  fonds  d’artichauts. 

3  fonds  d’artichauts, 

15  grammes  de  beurre, 

100  centimètres  cubes  de  bouillon. 

Faire  cuire  les  fonds  d’artichauts 
dans  de  l’eau  jusqu’à  ce  qu'ils  s’écra¬ 
sent  sous  le  doigt.  Les  réduire  en 
purée  avec  un  pilon.  Faire  cuire 
ensuite  avec  le  bouillon  et  le  beurre. 

Crème  à  la  vanille. 

Il  s’agit  ici  d’une  crème  liquide, 
ainsi  que  les  suivantes.  Ces  mêmes 
crèmes  peuvent  acquérir  une  consis¬ 
tance  molle  ou  ferme,  par  refroi¬ 
dissement  après  cuisson  au  bain- 

250  centimètres  cubes  de  lait  gras. 

50  grammes  de  sucre. 

Jaunes  d’œufs,  11“  2, 

2  grammes  de  morceau  de  vanille. 


D’une  part,  faire  bouillir  le  lait 
avec  sucre  et  vanille  ;  d’autre  part, 
bien  battre  les  œufs,  et  faire  une 
émulsion  comme  pour  le  lait  de 
poule,  avec  un  peu  du  lait  bouilli  et 
refroidi.  Ajouter  peu  à  peu  le  reste 
du  liquide  chaud,  en  prenant  les 
mêmes  précautions  de  température 
pour  ne  pas  euire  les  jaunes  d’œufs. 
Filtrer  à  la  passoire  fine  ou  au 

Purée  de  pommes  de  terre. 

250  grammes  de  poiiunes  de  terre, 

10  —  de  beurre, 

50  centimètres  cubes  de  lait. 

Choisir  des  pommes  de  terre  dites 
«Hollandes  rouges».  Les  éplucher, 
les  laver  et  les  laisser,  surtout  en 
hiver,  macérer  quatre  heures  dans 
de  l’eau  froide.  Les  faire  cuire  avec 
de  l’eau,  les  écraser  ensuite  avec 
le  beurre,  porter  à  l’ébullition  avec 
le  lait  et  passer  au  tamis  pour  une 
purée  bien  liée  et  sans  grumeaux. 

N.-B.  —  Le  lait  peut  être  rem¬ 
placé  par  un  bouillon.  De  même  on 
peut  incorporer  :  jaune  d’œuf,  blanc 
d’œuf,  œuf  entier,  crème  de  lait. 

On  prépare  de  la  même  façon  la 
purée  de  crosnes,  la  purée  de  topi¬ 
nambours. 

Potage  à  la  farine  grillée. 

375  grammes  de  lait  ou  crème, 

20  —  de  farine  de  blé, 

I  petit  morceau  de  vanille. 

Faire  griller  la  farine  jusqu’au 
brun,  dans  une  poêle  et  en  remuant 
sans  cesse.  Passer  cette  farine  au 
tamis  et  la  délayer  dans  125  centi¬ 
mètres  cubes  de  lait  froid.  Faire 
bouillir  le  reste  du  lait,  avec  la 
vanille,  y  verser  la  farine  délayée, 


et  maintenir  l’ébullition  lentement 
pendant  3  minutes. 

~  Pudding  mousseline 
125  centimètres  cubes  de  lait, 

20  grammes  de  beurre, 

20  grammes  de  farine  de  blé, 

20  grammes  de  sucre, 

I  cuillerée  à  café  de  jus  de  citron, 

I  gramme  de  sel. 

Délayer  la  farine  dans  un  peu  de 
lait  froid,  y  ajouter  le  beurre  et  bien 
haltre  sur  le  jeu,  jusqu’à  ce  que  le 
tout  se  prenne  en  bloc  consistant. 
Battre  les  jaunes  d’œufs  avec  le 
sucre  jusqu’à  neige  et  les  incorporer 
au  premier  mélange,  ainsi  que  le  sel 
le  jus  de  citron  et  ensuite,  après 
refroidissement  les  blancs  d’œufs 
battus  à  neige.  Verser  dans  un 
moule  à  pudding  et  laisser  au  bain- 
marie  pendant  une  heure.  Arroser 

Pudding  à  la  farine  de  blé 

25  grammes  de  farine  de  blé, 

20  grammes  de  beurre, 

3  jaunes  d’œufs, 

3  blancs  d’œufs, 

125  centimètres  cubes  de  lait. 
Délayer  la  farine  dans  un  peu  de 
lait  froid,  ajouter  le  beurre  et 
remuer  .sur  le  feu  jusqu’à  consis¬ 
tance  de  pâte.  Laisser  refroidir  et  y 
verser  les  jaunes  d’œufs  préalable¬ 
ment  battus  jusqu’à  la  mousse  avec 
le  sucre.  Après  obtention  d’une 
pâte  homogène,  ajouter  les  blancs 
d’œufs  battus  à  neige  et  verser  le 
tout  dans  un  moule  à  pudding  bien 
enduit  de  beurre.  Laisser  3/4  d’heure 
au  bain-marie.  Servir  avec  une 
sauce  aux  fruits. 


FORMULES  THERAPEUTIQUES 


Erosions  du  col. 

Faire  des  injections  avec  : 

.Sulfate  de  cuivre .  5°  grammes. 

Eau .  200  — 

Une  à  deux  cuillerées  à  café  pour 
un  litre  d’eau. 

Ou  encore  : 

.Sulfate  de  zinc. 

Une  a  deux  cuillerées  à  café  par 
litre. 

Almi. 

Une  demi-cuillerée  à  soupe  par 
litre. 

Après  l’injection,  faire  une  insuffla¬ 
tion  de  la  poudre  suivante  : 


Bolusalba . ) 

Naturellement  ces  poudres  sont 
projetées  dans  l’intérieur  de  la 
cavité  vaginale  à  travers  un  spécu¬ 
lum  ou  un  tube  ad  hoc. 

(Otto  Wii,i,e.J 


Contre  le  pityriasis. 

Acide  nitriiine .  i  gramme. 

Eau  distillée .  100  grammes. 

Mêler. 

Pour  lotions  sur  le  cuir  chevelu. 

(Hardy). 

Hydrate  de  chloral _  30  grammes. 

Liqueur  de  Vau  Swie- 

Faire  dissoudre. 

Cette  solution  s’emploie  chaude, 
dans  le  cas  de  pityriasis  du  cuir 
chevelu,  accompagné  de  prurigo  et 
d’érythème.  (Martineau). 

Borate  de  soude .  10  grammes. 

Hydrolat  de  roses .  125  — 

Faire  dissoudre. 

liotioiis,  deux  fois  la  semaine,  sur 
le  cuir  chevelu  atteint  de  pityriasis. 

(Mialhiî). 


Huile  de  ricin .  25  grammes. 

Beurre  de  cacao .  5  — 

Turbith  minéral .  75  centigr. 

Teinture  de  benjoin .  Q.  S. 

F.  s.  a.  une  pommade. 

Ou  peut  remplacer  le  turbith  par 
3  grammes  de  soufre  sublimé  et 
lavé.  (ViD.M.). 

Turbith  minéral .  3  grammes. 

Vaseline .  60  — 

F.  s.  a.  une  pommade. 

(P.  Vicier). 


Huile  phéniquée. 

Huile  d’olives  ou  de  lin 

bouillie .  27  grammes. 

Acide  phénique  cristal¬ 
lisé .  3  — 

Faire  dissoudre. 

On  imbibe  de  cette  solution  des 
compresses,  que  l’on  applique  sur 
les  plaies.  (LISTER). 
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Fièvres  Eruptives 

Par  M.  AUCHÉ,  H.  SURMONT, 

L.  QALLIARD,  R.  WURTZ,  E.  APERT, 
A.  NETTER,  L.  THOINOT 


(Houoottu  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique) 


Médications  spptomatiques 

CIRCULATOIRES,  HÉMATIQUES  et  NERVEUSES 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANCAïïsn; 


JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Étude  sur  la  désin¬ 
fection  dos  mains  (R.  Sorei,  (Nice),  n“  45,  8  noveiubre 

1913)- 

I  “  Il  n’y  a  aucun  moyen  de  désinfecter  les  mains  d’une 
façon  constante  ;  2“  il  faut  donc  éviter  de  les  infecter. 

Pour  obtenir  le  résultat  n»  2,  le  meilleur  moyen  est  de 
conserver  aux  mains  leur  état  physiologique,  a)  Conserver 
l’intégrité  de  la  peau,  b)  Garder  avec  soin  l’enduit  physio¬ 
logique  graisseux. 

LYON  CHIRURGICAL.  —  Contribution  à  l’étude  de  la 
pathogénie  de  la  déformation  de  Madelung  ou 
Radius  Curvus  (M.  Cantas,  t.  X,  no  5,  i"  novembre 
I9I.3). 

Le  radius  curvus  et  la  déformation  de  Madelung  sont 
une  seule  et  même  affection,  reconnaissant  la  même  étio¬ 
logie,  avec  lésion  prédominante  tantôt  sur  l’extrémité 
inférieure  de  la  diaphyse  radiale,  tantôt  au  niveau  de 
l’articulation  radio-carpienne.  Dans  le  premier  cas,  ou  a 
le  radius  curvus,  dans  le  second  le  Madelung. 

De  toutes  les  théories  soutenues  pour  expliquer  cette 
affection,  la  théorie  rachitique  est  celle  qui  satisfait  le 
mieux  la  logique,  à  la  condition  de  considérer  le  rachi¬ 
tisme  comme  la  conséquence  d’une  intoxication  générale 
de  l’organisme  plus  ou  moins  longue,  cette  intoxication 
pouvant  être  de  nature  très  variée,  tuberculeuse,  syphi¬ 
litique,  gastro-intestinale,  alcoolique,  etc. 

Le  surmenage  professionnel  ou  les  traumatismes  de 
toutes  sortes  ne  sont  que  des  causes  adjuvantes  de  l’in¬ 
toxication,  qui  existe  toujours  à  la  base  et  qui  est  l’élé¬ 
ment  essentiel. 

IHÊOECINE  MODERNE.  —  Les  épanchements  inflamma¬ 
toires  de  la  plèvre  au  cours  des  cardiopathies 
chroniques  (G.  Rauzier,  n»  n,  novembre  191.3). 

La  pleurésie  se  montre  fréquemment  au  cours  des 
lésions  cardiaques  et  elle  peut  survenir  à  toutes  les  phases 
de  l’affection.  L’épanchement,  presque  toujours  unila¬ 
téral,  siège  le  plus  souvent  à  la  base  droite  ;  il  est  fré¬ 
quemment  enkysté,  et  offre  dans  bien  des  cas  une  teinte 
hémorragique.  Il  présente  les  caractères  de  l’exsudât 
inflammatoire  et  au  point  de  vue  cytologique,  il  s’agit, 
dans  la  plupart  des  cas,  d’une  formule  à  polynucléaires. 
La  symptomatologie  est  souvent  fruste  et  le  diagnostic , 
partant,  difficile  ;  la  radioscopie  et  la  ponction  explora¬ 
trice  constituent  les  meilleurs  moyens,  dans  les  cas 
douteux,  d’établir  l’existence  de  l’épanchement. 

L’inflammation  pleurale  est  habituellement  secondaire 
à  la-  présence  d’infarctus  du  poumon,  eux-mêmes  eu 
rapport  avec  un  degré  plus  ou  moins  accusé  d’insuffisance 
cardiaque.  Le  pronostic  eu  est  fâclieuxen  raison  du  reten¬ 
tissement  nocif  qu’exerce  l’épauchemeut  sur  l’évolutiou 
de  la  cardiopatliie.  Le  traitement  est  essentiellement 
représenté  par  ime  thoracentèse  précoce  et,  s’il  est  né¬ 
cessaire,  répétée  ;  les  toxi-cardiaques  et  les  diurétiques, 
associés  au  repos,  ne  peuvent  avoir  d’effet  utile  qu’après 
l’évacuation  de  l’épanchement. 

PRESSE  MEDICALE.  —  Les  méthodes  de  vaccination 

antityphoïdique  de  l’Institut  Pasteur  de  Tunis 

(Ch.  N1COU.E,  -3..  CoxoR  et  lî.  Conseii,,  n»  93,  15  no¬ 
vembre  1913). 

Si  l’on  compare  la  méthode  de  vaccination  antity¬ 
phoïdique  de  l’Institut  Pasteur  de  Tunis  (inoculation  de 
microbes  vivants)  avec  les  autres  procédés  actuellement 
en  usage,  principalement  avec  celui  de  Vincent,  le  plus 
répandu  et  le  mieux  étudié,  on  voit  que  la  première  mé¬ 
thode  présente  à  la  fois  des  avantages  et  un  inconvé- 

Ses  avantages  sont  au  nombre  de  deux  : 

i»  Absence  complète  de  réaction  localé,  due  au  choix 
de  la  voie  intraveineuse.  La  réaction  locale  n’est  nulle¬ 
ment  un  inconvénient  négligeable  et  s’opposera  longtemps 
à  la  généralisation  de  la  méthode.  «  Nous  convenons, 
d’autre  part,  qu’a  priori,  l’inoculation  intraveineuse 
semble  un  procédé  moins  facile  et  plus  long  que  la  sous- 
cutanée  :  il  suffira  de  l’essayer  pour  se  rendre  compte 
qu’il  n’eu  est  rien  » 


Dût-on  ne  faire  usage  que  des  voies  sous-cutanée  ou 
intramusculaire,  l’inocidation  de  microbes  vivants  ou  de 
corps  microbiens  lavés  ne  détermine  localement  qu’ime 
réaction  inappréciable. 

2°  Nombre  moindre  des  inoculations,  grâce  à  l’emploi 
des  microbes  vivants,  toujours  plus  actifs  que  les  mi¬ 
crobes  morts,  quel  que  soit  le  procédé  employé  pour  la 
stérilisation. 

L’inconvénient  de  la  méthode  tunisienne  est  que  le 
vaccin,  étant  constitué  par  des  microbes  vivants,  ne  peut 
être  utilisé  que  dans  un  court  délai  après  sa  fabrication  et, 
par  conséquent,  dans  le  laboratoire  même  où  il  a  été  pré¬ 
paré  ou  dans  un  faible  rayon  autour  de  lui. 

«  Nous  employons  depuis  peu  de  temps  mie  nouvelle 
méthode  dans  laquelle  la  vitalité  des  microbes  est  sup¬ 
primée,  mais  leur  altération  moindre  que  dans  les  pro¬ 
cédés  connus  de  coagulation  par  la  chaleur  ou  l’éther.  Ce 
vaccin  semble  bien  présenter  les  mêmes  avantages  que 
les  cultures  vivantes  ;  mais  il  est  stable  et  peut  être 
conservé,  ce  qui  lui  enlève  leur  inconvénient  ». 

CLINIQUE.  —  La  gymnastique  guérit  beaucoup  de  pieds 
plats  (Cari.E  RoîdERER,  n"  46,  14  novembre  1913). 

Le  pied  plat  valgus  douloureux  est  une  affection  assez 
fréquente  et  assez  pénible  pour  justifier  quelque  effort  de 
traitement.  Cependant,  ime  fois  appliquées  les  notions 
théoriques  concernant  les  chaussures  spéciales,  la  théra¬ 
peutique  usuelle  est  désarmée,  jusqu’au  jour  où  une  in¬ 
tervention  chirurgicale  est  devenue  nécessaire. 

«  Or,  il  nous  semble,  d’après  quelques  cas  peut-être 
spécialement  heureux  que  nous  avons  eu  à  suivre,  qu’à 
tout  âge  et  dans  toutes  les  conditions  ou  peut  soulager 
les  patients  de  cette  nature  et  qu’il  suffit  pour  cela  d’un 
peu  de  persévérance  de  leur  part  et  de  quelque  confiance 
dans  le  résultat  final  de  celle  du  médecin. 

C’est  aux  mouvements  de  gymnastique  que  nous 
voulons  faire  allusion  ;  c’est  à  eux  que  nous  avons  eu 
recours,  même  dans  des  cas  des  pieds  plats  invétérés  chez 
des  per.sonnes  lourdes  et  déjà  avancées  en  âge  ». 

Pour  avoir  un  résultat  appréciable,  il  est  indispensable 
de  demander  des  séances  fréquentes  ;  une  séance  par  jom: 
ne  signifie  absolument  rien.  Il  faut  trois,  quatre  séances, 
plus  si  l'on  peut.  «  Chez  l’écolier,  nous  recommandons 
quinze  minutes  au  moment  du  lever,  puis  cinq  minutes  au 
retour  de  la  classe  du  matin,  autant  avant  et  après  celles 
du  soir  et  une  nouvelle  séance  d’un  quart  d’heure  après 
le  dîner. 

Mais  les  parents,  ren.seignés  souvent  par  des  confrères 
peu  confiants  dans  les  exercices  et  d’aillenrs  endoctrinés 
par  des  cominerçauts,  exigent  des  chaussures  spéciales, 
quand,  dans  bien  des  cas,  un  simple  soulier  lacé  uu  peu 
haut,  à  grosses  semelles  débordantes  pourrait  suffire  » 
Il  ne  faut  donc  pas  se  hâter  d’ordonner  une  chaussure 
spéciale  mais  attendre  nn  peu  les  résidtats  du  traitement 
par  les  exercices. 

BULLETIN  MÉDICAL.  —  Contribution  à  l’étude  de  la 
péritonite  pneumococcique  à  forme  ascitique 
(Ch.  IÎsmein,  n”  89,  12  novembre  1913). 

Parmi  les  formes  de  la  péritonite  pneumococcique  de 
l’adulte,  aucune  n’est  plus  imprévue  que  celle  isolée  en 
1906  par  MM.  Menetrier  et  Rubens  Duval,  la  péritonite 
pneumococcique  à  forme  ascitique. 

Impossible  d’imaginer  un  syndrome  qui,  par  ses  symp¬ 
tômes,  justifie  moins  son  nom  de  «  péritonite  »,  car  on  n’y 
observe  ni  vomissements,  ni  constipation,  ni  douleurs 
abdominales,  ni  réaction  générale  violente. 

La  seule  manifestation  constatable  directement  con¬ 
siste  dans  un  épanchement  abdominal  séro-fibrineux, 
indolore  et  progressif.  On  invoque  donc  fatalement  une 
cirrhose  du  foie  et  seules  l’autopsie ,  ou  la  paracentèse, 
suivies  d’un  examen  au  laboratoire  du  liquide  extrait, 
sont  capables  de  déceler  la  véritable  nature  du  processus 
péritonéal. 
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Oaiciellemant  adoptée  dans  lem  Hôpitaux  de  Faria  et  de  la  Mari 


PEPTONE  CATILLON 


IVIM  BPEPTOWE  rjTilLOMI 


PIPÉRAZINE  MIDY 


INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 
Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur- filtre. 


TEINTURE  d'IODE  m»  FRAICHE 


par  les  lODUl^E/S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  7>’ÈRrTHÈUES ;  PAS  SE  SRULVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  &>  OARRIÈRB 

3f,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


PRECIS 

d’Anatomie  topographique 

igii.  I  vol.  in-8,  720  pages  avec 
3oo  fig.  noires  et  coloriées,  cart. .  16  fr. 

BIBLIOTHÈQUE  GILBERT  ET  FOURNIER 


H.  MAUBAN 

L’ARTHRITISME 


Urasei^weBogieb 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS.  PHO»E  J.  GAGNIÈRE,  ClEHMONT-FerRAND 


ALBUMINURIE 


VITAFERINE 


^ÉehMiiHotêB  9ur  domundo  mux  abonnés  do  **  Parta  Médical  dé  yonfo  roglomonMoo 

S'adresser  à  B.  BÉRAUD,  pharmacien  de  I"  claue.  Place  Sadi-Carnot,  SAINT-ETIENNE 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  13  novembre  1913. 

Syndrome  cérébelleux  unilatéral.  —  M.  Long  apporte 
l’observation  anatomo-cUnique  d’un  vieillard  de  soixante- 
dix-neuf  ans  atteint  d’héiniasynergie  avec  latéropulsion 
vers  la  droite,  adiadococinésie  et  tremblenieut  inten¬ 
tionnel  de  ce  côté. 

L’examen  des  centres  nerveux  montre  deux  foyers 
de  ramollissement,  l’un  à  la  face  inférieure  de  l’hémis¬ 
phère  cérébelleux  droit  intéressant  le  lobule  digastrique 
et  u’atteiguaut  pas  les  noyaux  centraux,  l’autre  dans  la 
moitié  droite  du  bulbe,  coupant  une  partie  du  corps 
restiforme  et  s’étendant  dans  la  substance  réticulée 
jusqu’à  l’olive.  C’est  à  la  seconde  lésion  qu’il  faut  attribuer 
la  pathogénie  des  troubles  de  l’équilibre.  Le  fo5’er  céré¬ 
belleux  n’a  dû  prendre  qu’une  part  restreinte  dans  la 
production  de  l’hémiasynergie. 

Btude  expérimentale  des  cavités  médullaires.  — 
MM.  Jean  Camus  et  G.  Roussy  ont  provoqué  expéri¬ 
mentalement,  chez  le  chien,  la  formation  de  cavités 
médullaires  rappelant  celles  de  la  syringomyélie.  Ces 
cavités  ont  été  obtenues  par  injection  dans  l’espace 
'sous-arachnoïdien,  entrel’atlas  et  l’occipital,  d’unmélange 
irritant  à  base  d’acides  gras.  La  première  phase  consiste 
toujours  dans  la  production  d’une  méningite  considé¬ 
rable,  formant  une  véritable  virole  fibreuse  avec  sym¬ 
physe  des  méninges  tout  autour  du  lieu  de  l’injection.  La 
seconde  phase  se  traduit  par  la  formation  de  cavités 
intramédullaires,  dues  à  des  ramollissements  nécrotiques, 
situées  dans  la  substance  grise  des  cornes  antérieures  ou 
de  l’isthme  péri-épeiidymaire.  Le  canal  de  l’épendyme 
est  parfois  lui-même  ■  dilaté.  L’étude  histologique  des 
parois  des  cavités  montre  l’existence  de  réactions  conjonc¬ 
tives  intenses.  Les  processus  qui  interviennent  dans  la 
formation  de  ces  cavités  sont,  par  le  siège,  la  disposition 
topographique  et  les  caractères  des  lésions,  de  nature 
ischémique.  La  pachyméniugite  est  primitive  et  essen¬ 
tielle,  la  lésion  syringomyélique  est  secondaire. 

Infection  de  l’hypophyse  par  la  voie  des  sinus  sphé- 
no'idaux.  -  M.  LfiRi  présente  ime  selle  turcique  qu’il  a 
trouvée  remplie  de  liquide  séro-purulent  ;  elle  communi¬ 
quait  par  une  large  iierforation  avec  le  sinus  sphénoïdal 
infecté. 

L’hypophyse  est  relativement  peu  altérée,  présentant 
seulement  une  légère  inflammation.  Ce  fait  est  dû  sans 
doute  à  ce  que,  d’une  part,  la  résistance  de  son  tissu 
propre  est  assez  grande,  et,  d’autre  part,  à  la  nature 
même  de  l’orifice  de  communication,  qui  paraît  être  la 
persistance  d’un  orifice  anormal  congénital.  Un  autre 
large  orifice  semblable  existe  sur  la  paroi  postérieure  de 
la  selle.  Ce  fait  montre  la  possibilité  d’iuic  voie  peu 
connue  d’infection  de  l’hypophyse. 

Un  cas  de  névrite  par  compression.  • —  M.  Foix.  —  Il 
s’agit  d’un  cas  d’atrophie  musculaire  isolée  de  l’émi¬ 
nence  thénar  d’un  côté.  Les  muscles  innervés  par  le 
médian  sont  complètement  atrophiés  ;  l’addncteur  du 
pouce  au  contraire,  innervé  par  le  cubital,  est  sain.  Le 
médian  est  comprimé  par  le  ligament  antérieur  du  carpe, 
ses  fibres  sont  étranglées  et  dégénérées  au-dessous  ;  elles 
sont  normales  au-dessus. 

Méningo-encéphalite  gommeuse.  —  M.  Foix  présente 
le  cerveau  d’un  sujet  atteint  d’aphasie  et  tombé  dans 
un  état  de  coma  progressif.  Des  gommes  syphilitiques,  . 
multiples  et  de  dimensions  considérables,  existent  dans 
l’écorce  et  les  méninges  adjacentes.  Un  oedème  intra¬ 
cérébral  énorme  infiltre  tout  l’hémisphère  atteint  et 


s’accompagne  de  distension  des  ventricules  latéraux. 

Cyto-  et  myélo-archltecture  de  l'écorce  cérébrale.  — 
M.  VoGT  (de  Berlin)  fait  une  longue  présentation  de 
coupes  de  l’écorce  cérébrale.  11  montre  que  la  disposition 
et  la  répartition  des  cellules  et  des  fibres  permet  de 
distinguer  sur  le  cortex  un  grand  nombre  de  territoires 
anatomiques  et  que  certains  de  ceux-ci  sont  eu  corré¬ 
lation  étroite  avec  les  territoires  physiologiques  que 
permettent  d’individualiser  la  méthode  expérimentale 
chez  le  singe  et  la  méthode  anatomo-pathologique  chez 
l’homme. 

Localisations  cérébelleuses.  —  MM.  André  Thomas 
et  Durui’T  ont  détruit  des  régions  très  limitées  de 
l’écorce  cérébelleuse  de  chiens.  Chez  deux  sujets  la 
dysmétrie  et  la  passivité  articulaire  n’existaient  qu’au 
membre  antérieur  droit.  Cliez  l’un,  l’abduction  n’était 
plus  corrigée  ;  la  destruction  portait  sur  la  partie  la  plus 
externe  du  gyrus  ansiforme.  Chez  l’autre,  c’était  l’ad¬ 
duction  :  la  destruction  atteignait  la  partie  la  plus  interne 
de  ce  lobe  et  la  partie  adjacente  du  lobule  simplex. 

Chez  un  troisième  sujet,  seul  le  membre  postérieur 
gauche  était  intéressé,  il  restait  constamment  en  abduc¬ 
tion  :  la  destruction  occupait  une  partie  du  bord  externe 
du  lobe  paramédian,  le  bord  supérieur  du  crus  secundum 
du  lobe  ansiforme  et  l’extrémité  de  la  formation  vermi- 
culaire. 

Dans  ces  trois  cas,  les  troubles  persistaient  encore  au 
bout  de  quatre  mois. 

Chez  deux  singes,  des  extirpations  analogues  démon¬ 
trent  aussi  qu’il  existe  chez  eux  un  trouble  dans  l’équi¬ 
libre  des  muscles  antagonistes  ;  il  y  a  hypersthénie  des 
nus  et  hyposthénie  des  antres.  l’AUr,  C.amus. 

SOCIÉTÉ  DE  PÉDIATRIE 

Séance  du  11  novembre  1913 

M.  Varioï  prè.sente  un  grand  hypotrophique  arrivé 
à  cet  état  à  la  suite  d’une  hypoalinientatiou  iirolongée  ; 
les  vomissements  continuels  disparurent  par  l’emploi  du 
lait  condensé  sucré  et  du  lait  homogénéisé  hypcrsucré  qui 
détermina  un  accroi.ssement  rapide  du  poids  et  de  la  taille. 

Considérations  cliniques  sur  un  cas  de  vomissements 
incoercibles  du  nourrisson.  Laparotomie  par  le  D''  Fre- 
det.  Quérison. — M.  Henri  Dufour.  —  Un  enfant  né'à  huit 
mois  vomit  dès  sa  naissance  à  peu  près  tout  ce  qu’il 
prend  malgré  les  changements  de  nourriture  et  la  théra¬ 
peutique  antiémétisante  usitée  en  pareil  cas.  Son  poids 
de  naissance  passe  en  trois  mois  de  2  kgr.  500  à  3  kgr.  225. 
L’inanition,  la  cachexie  semblant  mettre  en  danger  les 
jours  du  bébé,  on  décide  de  pratiquer  une  laparotomie 
exploratrice.  Celle-ci  ne  fait  découvrir  aucun  obstacle 
pylorique,  cependant  on  pratique  une  pylorotomie 
avec  suture  secondaire  du  sphincter  pylorique.  La  peau 
est  suturée  aux  crins  de  Florence  ;  les  fils  sont  enlevés  le 
dix-huitième  jour.  L’enfant  continue  à  vomir,  puis  vers 
le  cinquième  mois  il  digère  le  lait  qu’il  rejetait  quelque 
temps  auparavant  et  se  met  à  prendre  du  poids,  pesant 
8  kilogrammes  à  dix  mois. 

Ce  n’est  donc  pas  ici  la  qualité  de  l’alimentation  qu’il 
faut  incriminer,  mais  seulement  le  retard  de  fonction¬ 
nement  de  la  digestion  gastrique,  dépendant  elle-même 
d’un  défaut  de  développement  du  système  glandulaire 
de  cet  organe. 

En  pareil  cas  il  faut  simplement  savoir  attendre,  sans 
bousculer  sans  cesse  et  sans  aucun  profit  l’alimentation. 

M""'  Nageoïtë  expose  l’œuvre  sociale  à  l’hôpital, 
fondée  par  le  D'  Cabot,  de  Boston. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES  (Suite) 


Présentation  de  inal  de  Pott  à  forme  scollotlque. 
— MM.  Savauiaud  et  RoîderER.  —  A  l’occasion  de  la  pré¬ 
sentation  de  malades  présentant  des  inclinaisons  laté¬ 
rales  dans  des  maux  de  Pott  confirmés,  MM.  Savariaud 
et  Rœdcrer  rappellent  le  mécanisme  de  formation  de  ces 
déformations  par  effondrement  latéral  d’une  vertèbre 
ou  bien  par  contracture  musculaire  et  demandent  que 
la  technologie  en  soit  mieux  fixée.  Ils  protestent  contre 
le  mot  de  «  scoliose  pottique»  donné  à  quelques  cas  et 
souhaitent  que  le  vocable  de  «  Mal  de  Pott  à  forme  sco- 
Uotique  »  soit  seul  employé  pour  désigner  les  cas  de  début 
dans  lesquels  la  contracture  joue  un  rôle  et  «  Inclinaison 
latérale  dans  le  mal  de  Pott»  ceux  où  les  destructions 
anatomiques  sont  en  jeu. 

Appendicite  au  cours  de  la  varicelle.  —  M.  Resni?:  a 
observé  deux  enfants  qui,  sans  passé  intestinal,  sans  crise 
douloureuse  antérieure  furent  pris  au  début  d’une  vari¬ 
celle  confluente  d’une  appendicite  aiguë  nettement 
constatée  lors  de  l’interveution.  Les  streptocoques  retrou¬ 
vés  en  abondance  au  niveau  de  l’appendice,  qui  renfermait 
un  abcès  dans  l’un  des  deux  cas,  ont  été  probablement 
les  agents  de  cette  complication  ;  aussi  bien  Charles 
Richet  fils  a  dernièrement  démontré  qu’au  cours  des 
septicémies  streptococciques  expérimentales,  l’élimina¬ 
tion  microbienne  était  maxima  au  niveau  de  l’appendice. 
L'appendicite  est  donc  une  complication  possible  de 
toutes  les  maladies  infectieuses,  même  des  plus  bénignes 
■comme  la  varicelle,  et  l’on  voit  ainsi  s’élargir  de  plus  en 
plus  le  cadre  de  l’infection  de  l’appendice  par  voie  sanguine. 

M.  Hutinei.  a  signalé  les  appendicites  qui  peuvent  se 
produire  au  début  des  fièvres  éruptives,  elles  lui  parais¬ 
sent  en  relations  avec  une  infection  septicémique. 

M.  Mare.vn  rappelle  les  pseudo-appendicites  qui  peu¬ 
vent  être,  au  début  des  fièvres  éruptives,  la  cause  d’erreurs 
de  diagnostic. 

M.  ME-SEAY  a  observé  une  appendicite  occasionnée 
par  les  oreillons. 

Les  pertes  minérales  par  les  selles  chez  un  nourrisson 
athrepsique,  par  MM.  Marfan,  H.  Doueencourt  et  P. 
Saint-Giroxs.  —  Les  auteurs  rapportent  l’obser¬ 
vation  d’un  enfant  de  trois  mois  qui  ne  présentait  ni 
diarrhée,  ni  vomissements,  ni  fièvre,  ni  hypothermie,  qui 
avait  une  ration  normale,  qui  pendant  longtemps  n’aug¬ 
menta  pas  de  poids  et  qui  finit  par  évoluer  vers 
l’athrepsie. 

L’autopsie  ne  montre  aucune  lésion  sérieuse  aussi 
bien  à  l’œil  nu  qu’au  microscope  ce  qui  est  la  règle  dans 
l’athrepsie  vraie  et  pure. 

Ce  cas  était  très  favorable  pour  l’étude  du  métabo- 
lisme  dans  l’athrepsie.  Les  auteurs  ont  particulièrement 
étudié  le  métabolisme  des  substances  minérales  et  ont 
obtenu  des  résultats  intéressants. 

I^’cnfant  éliminait  journellement  44  gr.  38  de  selles 
fraîches,  un  nourrisson  normal  alimenté  de  la  même 
manière  en  aurait  éliminé  environ  32  grammes,  ces 
matières  représentaient  u'iie  élimination  de  matières 
sèches  quotidienne  de  9  gr.  82,  chez  un  nourrisson  nor¬ 
mal  elle  eût  été  d’environ  5  gr.  40.  L’élimination  jour¬ 
nalière  descendue  par  le  tube  digestif  était  de  3  gr.  45, 
chez  le  nourrisson  normal  elle  eût  été  de  i  gr.  60.  Enfin 
et  c’est  là  le  fait  le  plus  important  l’enfant  a  ingéré  en 
sept  jours  par  sou  alimentation  23  gr.  34  de  matières 
minérales  et  il  en  a  éliminé  par  le  tube  digestif  seul 
24  gr.  Zf,- 

Le  bilan  d’utilisation  s’est  donc  montré  négatif.  Ce 
fait  donne  la  certitude  que  la  matière  minérale  contenue 
dans  les  selles  ne  provenait  pas  seulement  de  l’aliment 
non  utilisé  mais  au-ssi  pour  une  part  de  la  désintégration 
des  tissus. 

Un  fait  aussi  important  doit  certainement  être  un 
facteur  de  tout  premier  ordre  dans  la  pathogénie  de 
l’athrepsie.  Pour  s’en  convaincre  il  suffit  de  réfléchir  au 
rôle  essentiel  que  joue  le  substratum  minéral  dans  les 
phénomènes  de  la  vie  et  plus  x)articulièremeut  dans  ceux 
de  la  nutrition  cellulaire. 


Valeur  de  ce  qu’on  appelle  «  [^facies  adénoïdlen  » 
Nécessité  de  changcr’[cctte, [dénomination,  parJM.  H. 
Abrand.  —  Faussement  attribué  aux  végétations'adé- 
noïdes  seules,  l’ensemble  de  troubles  qui  constituent 
la  déformation  ainsi  nommée  avait  déjà  été  rencontré 
chez  des  sujets  porteurs  de  lésions  nasales  sans  hyper¬ 
trophie  pharyngée  et  signalé  par.  M.  Castex.  Cette 
«  faillite»  des  faciès  adénoïdiens  est  d’après  l'auteur  plus 
eomplète  encore.  M.  Abrand  présente  eu  effet  un  grand 
nombre  de  photographies  de  sujets  à  l'aspect  classique 
d’adénoïdiens  chez  lesquels  l’examen  a  été  absolument 
néptif.  Il  s’agit  de  sujets  ne  saehant  pas  ou  ayant  désap¬ 
pris  la  respiration  nasale.  Toutes  ces  déformations  sont 
doue  tributaires  du  fait  de  ne  pas  resjîirer  ^rar  le  nez,  non 
dé  telle  ou  telle  cause  qui  s’y  oppose.  Il  faut  abandonner 
l’expression  incriminée  à  laquelle  on  pourrait  substituer 
celle  plus  juste  de  fades  arhinopnéique. 

Il  importe  en  effet  de  supprimer  un  vocable  faux  qui 
l)cut  être  cause  de  diagnostics  erronés  de  la  part  des 
médecins  non  spécialisés.  Et  il  est  utile  de  se  souvenir 
qu’il  existe  une  aimée  nasale  purement  fonctionnelle 
dont  l’auteur  indique  le  traitement. 

MM.  Broca  et  TREVES  exposent,  avec  présentation 
de  malades,  le  traitement  du  mal  de  Pott  par  la  méthode 
de  Lanneloiigue  modifiée.  G.  Paisseau. 

SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séance  du  12  novembre  1913. 

Essai  clinique  et  expérimental  sur  la  chimiothé¬ 
rapie  de  la  tuberculose.  —  M.  Louis  Rénox  expose 
les  recherches  qu’il  a  faites  dans  cet  ordre  d’idées  à  l’aide 
des  corps  radio-actifs,  des  sels  minéraux  et  des  métaux 
colloïdaux  électriques,  à  petits  grains,  et  tire  de  ces 
travaux  les  conclusions  suivantes.  Comme  corps  radio¬ 
actifs,  il  a  utilisé  le  radium  (sulfate  et  bromure)  et  le 
thorium. 

Or,  si  le  radium  n’a  aucune  action  sur  les  cultures  de 
tuberculose,  il  provoque  parfois  un  léger  retard  dans  la 
marche  de  la  tuberculose  expérimentale  du  cobaye,  et 
il  a  sur  l’homme  un  effet  variable,  très  probablement 
d’ordre  suggestif. 

Les  sels  de  thorium  (nitrate,  sulfate,  chlorure)  n’ont 
d’action  ni  sur  la  tuberculose  expérimentale  du  cobaye, 
ni  sur  la  tuberculose  spontanée  de  l’homme.  Il  en  est  de 
même  du  sulfate  de  mésothorium. 

Comme  sels  minéraux,  il  a  utilisé  le  chlorure  de  nickel 
le  chlorure  de  zinconium,  le  succiuate  de  chaux,  le  gly- 
cériuatc  de  chaux,  le  taiinate  et  l’albuminate  de  chaux. 

Le  chlorure  de  zinconium  ralentit  un  peu  la  tubercu¬ 
lose  expérhuentale  du  cobaye,  et,  en  injections,  à  la  dose 
de  2  centigrammes,  relève  parfois  l’état  général  de 
l’homme  tuberculeux,  sans  arrêter  le  processus  morbide. 

Le  taniiate  et  l’albumiiiatc  de  chaux  ont  un  bon  effet 
dans  la  cure  de  récalcification. 

Enfin  comme  métaux  colloïdaux  électriques  à  petits 
grains,  il  a  utilisé  le  nickel,  le  silicium,  le  ruthénium  et 
le  carbone.  Aucun  de  ces  corps  n’a  d’action  sur  la  marche 
de  la  tuberculose,  mais  le  nickel  et  le  nithénium  parais¬ 
sent  diminuer  les  infections  secondaires  des  phtisiques. 

Aiguille  à  trachéofistulisation,  trocart,  aiguille  à 
perforations  multiples  pour  lavage  du  poumon.  — 
M.  G.  Rosentiiae  présente  une  aiguille  à  trachéofistu¬ 
lisation  permettant  l’injection  directe  dans  la  trachée 
de  substanees  médicamenteuses  et  ne  se  laissant  pas  à 
demeure.  Le  frocart,  aiguille  à  perforations  multiples 
par  lavage  du  poumon,  s’emploie  dans  la  cure  des  foyers 
lobaires  et  des  lésions  constituées.  C’est  une  aiguille  de 
10  centimètres  de  longueur,  de  2  millimètres  de  largeur 
à  extrémité  fermée  formant  trocart,  munie  sur  les 
4  derniers  eentimètres  d’orifiees  latéraux  d’autant  plus 
grands  qu’ils  s’éloignent  de  la  pointe. 

Présentation  d’une  presse  à  viande  par  M.  Ea- 
lencie.  I)I  René  Gauetier. 


—  1115  - 


—  XXXIl  — 


A n a  1  gés  i  q  U  e  1 1 1| hygiene  du  visage 

Formulaire  Cosmétique 
et  Esthétique 
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_ CHEMINS  PE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MÉPITERRAIMÉE _ 

LES  PUBLICATIONS  ARTISTIQUES  P.  L.  M. 

AGENDA  P.  L.  M.  1914 

t'Agend.!  P.  L.  M.  pour  1914  vient  de  p.ar.aîtrc. 

Véritable  public.ation  de  luxe,  cet  agenda  contient,  à  côté  de  nombreux  articles  et  nouvelles  des  plus  intéressants,  d’illustrations 
en  simili-grayurc  et  de  dessins  humoristiques,  douze  forts  beaux  hors-texte  en  couleurs,  merveilleuses  reproductions  de  compositions 
inédites  représentant  quelques-uns  des  sites  admirables  auxquels  conduit  le  réseau  P.  L.  M. 

L’Agenda  P.  L.  M.  est  en  ycnic,  au  prix  de  1  fr.  50,  à  la  gare  de  Paris-Lyon  (bureau  de  renseignements  et  bibliothèques),  dans  les 
bureaux  succursales  et  bibliothèques  des  gares  du  reseau  P.  L.  M.,  au  rayon  de  la  papeterie  des  Grands  Magasins  du  Bon-Marché,  du 
Louvre,  du  printemps,  des  Galet  les-LafaycUc  des  Trois  Quartiers,  etc...,  à  Paris. 

L’Agenda  P.  L.  M.  est  aussi  envoyé  à  domicile,  sur  demande  adressée  au  Service  de  la  publicité  de  la  Cic  P.  L.  M.  20,  boulevard 
Diderot,  à  Paris,  et  accompagnée  de  2  fr,  25  {mandat-poste  ou  timbres)  pour  les  envois  à  destination  de  la  France,  et  de  2  fï.  60 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES  (Suite) 


M.  Olivier©  a  étudié  la  propriété  hémolytique  des 
eliampignons  et  il  a  constaté  qu'à  des  degrés  très  variables 
tous  les  champignons  ont  une  action  hémolytique  sur 
les  hématies  humaines  lavées  et  que  le  sérum  humain 
et  celui  de  divers  animaux  ont  une  action  empêchante, 
exception  étant  faite  des  champignons  renfermant  de 
la  phalline. 

A  ces  considérations  purement  théoriques,  il  faut 
ajouter  les  conclusions  pratiques  suivantes  :  le  sérum  de 
mouton  a  une  action  anti-hémolytique  naturelle  vis-à-vis 
des  hématies  humaines  ;  il  y  a  lieu  de  chercher  par  voie 
d’immunisation  la  préparation  d’un  sérum  actif,  eu  pre¬ 
nant  le  mouton  comme  animal  de  choix. 

15n  attendant  que  le  .sérum  curatif  soit  trouvé,  M.  Oli- 
viero,  mettant  en  relief  le  pouvoir  spécifique  naturel  du 
sérum  de  mouton,  estime  qu’il  y  a  lieu  de  donner  aux 
intoxiqués  du  sérum  de  mouton  par  voie  buccale  si 
l’arrêt  des  vomissements  incoercibles  le  permet,  mais 
surtout  par  voie  anale  (Soc.  de  pathologie  comparée 
14  octobre  1913,). 

Il  faut  être  d’une  prudence  extrême,  dit  M.  Goubeau, 
dans  l’administration  des  doses  de  néo-arsénobenzol  par 
la  voie  intra-rachidlenne,  si  l’on  ne  vent  pas  voir  se 
produire  des  douleurs  vives,  des  parésies  et  si  l’on  ne 
veut  pas  risquer  des  accidents  mortels.  Ravaut  conseille 
de  ne  pas  dépasser  la  dose  de  5  milligrammes  chez 
l’homme. 

Certains  des  accidents  observés  (fièvre  immédiate, 
céphalée,  vomissements)  sont  sûrement  dus  à  des  fautes 
de  technique.  I,e  choix  et  le  volume  du  dissolvant  ont 
leur  importance.  L’arsénobenzol  est  à  rejeter  à  cause 
de  l’alcalinité  de  ses  solutions.  Hower,  Swift  et  Ellis  ont 
employé  comme  dissolvant  le  propre  sérum  du  malade, 
lît  le  meilleur  serait  probablement  le  liquide  céphalo¬ 
rachidien  lui-même,  qui,  retiré  en  petite  quantité,  ser¬ 
virait  à  dissoudre  le  néo-arsénobenzol  et  serait  ensuite 
injecté  (Soc.  de  médecine  de  Paris,  25  octobre  1913). 

Un  certain  nombre  de  malades  opérés  pour  appen¬ 
dicite  chronique,  bien  que  soulagés  par  l’opération, 
continuent  à  souffrir  d’autre  part  des  troubles  pour 
lesquels  ils  s’étaient  fait  opérer. 

Cette  constatation  a  été  faite  par  Dupuy  de  Fre- 
nelle  au  Congrès  de  Chirurgie,  où  il  a  démontré  le  rôle 
important  que  jouent  les  adhérences  et  les  lésions  annexes, 
méconnues  au  cours  de  l’opération  de  l’appendicite  selon 
la  technique  très  fréquemment  employée  actuellement. 

F,n  effet,  actuellement,  trop  d’opérateurs,  préoccupés 
par  un  fort  compréhensible  souci  d’esthétique,  s’efforcent 
d’enlever  l’appendice  par  ime  petite  boutonnière  faite  à  la 
paroi. 

Àu  cours  de  l'opération,  ils  se  félicitent  même,  parfois, 
de  n’avoir  aperçu  que  l’appendice.  Ua  conclu.sion  est  que 
si  leur  malade  présente  des  lésions  si  fréquemment  asso¬ 
ciées  à  l’appendice,  telles  que  l’épiploïte  dont  Walther  a 
montré  la  fréquente  importance,  ovarite  droite  dont 
Richelot  a  signalé  de  nombreux  cas,  coudures  i)ar  adhé¬ 
rences  de  .la  dernière  partie  de  l’iléon,  dont  Abuthnot 
Lanes  a  montré  toute  l’étendue  des  conséquences  par 
s':ase  intestinale  ;  voiles  membraneux,  péricœcaux,  péri- 
coliques,  dont  Jackson  a  noté  l’existence;  s’il  existe  l’une 
quelconque  de  ces  lésions  annexes,  elle  est  méconnue  de 
l’opérateur  ;  et  l’opéré,  malgré  l’appendicectomie  faite, 
continue  à  souffrir  après  l’opération  des  troubles  causés 
par  la  lésion. 

«  Sans  perdre  de  vue  le  très  louable  souci  d’esthétique 
qui  préoccupe  chirurgiens  et  malades,  je  crois  qu’avant 
tout  le  chirurgien  doit  se  proposer  de  faire  une  opéra¬ 
tion  complète  pour  obtenir  une  guérison  complète. 

«  IvC  mobile  qui  me  guide  au  cours  d’une  opération  pra¬ 
tiquée  pour  appendicite  chronique  est  avant  tout  de  bien 
voir  ;  de  voir  les  dix  derniers  centimètres  de  l’iléon, 
l’angle  iléo-cæcal,  le  cæcum  et  le  côlon  ascendant,  l’épi¬ 
ploon,  l’ovaire  droit  et  même,  dans  certains  cas,  d’explo¬ 
rer  la  vésicule  biliaire  lorsque  j’qi  quelque  doute  sur  son 
intégrité  ». 


Pour  être  complète,  l’opération  de  l’appendicite 
chronique  doit  comprendre  l’exploration  complémentaire 
des  dix  derniers  centimètres  de  l’iléon,  des  dix  premiers 
centimètres  du  côlon  ;  l’examen  de  l’angle  iléo-cæcal  en 
place;  la  reconnalssance.de  l’état  de  l’épiploon  et.de 
l’ovaire  droit. 

Pour  dissimuler  la  cicatrice  par  souci  d’esthétique,  on 
peut  la  situer  dans  la  région  pileuse  sus-pubienne. 

Pour  obtenir  le  minimum  de  longueur  de  cicatrice  avec 
le  maximuiu  de  jour,  il  est  indispensable  de  s’éclairer  de 
bons  écarteurs. 

«  Pêcher  l’appendice  par  une  ouverture  de  deux  ou 
trois  centimètres  sans  rechercher  à  se  rendre  compte  de 
l’état  des  organes  voisins,  c’est  faire  une  opération  qui, 
pour  être  brillante,  rapide  et  pour  laisser  le  minimum  de 
trace,  risque  d’être  incomplète  dans  un  assez  grand 
nombre  de  cas  »  (Soc.  de  médecine  de  Paris,  10  octo¬ 
bre  1913). 

M.  Genil-Perrin  raconte  l’histoire  et  présente  nu 
infirmier  de  quarante-denx  ans,  qui,  en  1902,  s’amputa 
la  verge  après  s’être  injecté  i  gramme  de  cocaïne  dans 
le  rectum.  Il  est  impossible  de  savoir  au  juste  pour  quel 
motif  cet  homme  s’est  mutilé.  Il  donne  tour  à  tour  des 
explications  diverses  et  contradictoires  de  son  aete  qu’il 
regrette  actuellement. 

En  1912,  souffrant  d’un  prolapsus  du  rectum,  cet 
auto-mutllateur  récidiviste  essaie  de  s’opérer  lui- 
même,  après  injection  de  cocaïne.  A  cau.se  de  l’ivresse 
eocaïnique,  il  échoue.  En  1913,  nouvelle  tentative,  il 
parvient  alors  à  réséquer  lui-même,  eu  regardant  dans  un 
miroir,  la  partie  procidente  de  son  rectum.  Il  guérit, 
satisfait  de  cette  seconde  opération,  qui  l’a  soulagé  !  (Soc. 
de  Psychiatrie,  23  octobre  1913). 

MM.  Laignel-Lavastine  et  Cambacédès  présentent 
un  couple  dans  lequel  le  mari  est  atteint  depuis  six  ans 
de  psychose  hallucinatoire  chronique,  classique.  Or  la 
femme  ne  délire  que  depuis  quatre  ans,  elle  montre  des 
idées  délirantes  systématisées  avec  hallucinations  audi¬ 
tives  verbales  presque  continuelles,  des  illusions  inter¬ 
prétatives  et  des  hallucinations  génitales  et  visuelles. 

Les  accidents  auraient  débuté  à  la  suite  de  séances  de 
cinématographe,  où  étaient  représentées  des  scènes 
effrayantes.  Il  existe  donc,  chez  cette  femme,  des  troubles 
mentaux  d’origine  onirique  et  d’autres  d’origine  émotive. 
Mais  onirisme  et  émotions  ne  suffisent  pas  à  expliquer  les 
hallucinations  auditives  avec  début  de  dissociation  de  la 
personnalité. 

Il  s’agit  donc  sans  doute  de  la  coïncidence  (?)  de 
deux  psychoses  hallucinatoires  chroniques  dont  l’ime, 
encore  au  début,  est  en  partie  masquée  par  des  troubles 
contingents  d’origine  onirique  et  émotive  (Soc.  de  Psy¬ 
chiatrie,  23  octobre  1913). 

MM.  Heckenroth  et  Blanchard  rapportent  les  ré¬ 
sultats  du  traitement  de  la  maladie  du  sommeil  parle  914, 
traitement  qu’ils  viennent  d’expérimenter  à  Brazzaville. 
Ils  ont  injecté  par  voie  intraveineuse  o  gr.  15  de  Néo- 
Salvarsan  dissous  dans  25  centimètres  cubes  de  liquide 
(eau  distillée).  Sur  25  malades,  dont  16  en  bon  état  et  9 
en  médiocre  ou  mauvais  état,  9  sont  indemnes  de  rechute 
■sanguine  apres  quatre  mois,  2  sont  décédés  et  10  ont 
rechuté  après  deux  mois  et  demi.  L’arséiiobenzol  agit 
mieux  sur  les  trypanosomes  du  sang  que  sur  ceux  des 
ganglions  (Soc.  de  pathologie  exotique,  S  octobre  1913.) 

M.  Bizard  a  obtenu  d’excellents  résultats,  à  bord  du 
Latouche-Tréville,  courrier  d’Indo-Chinc,  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  dysenterie  et  de  l’hépatite  par  l’émé¬ 
tine,  médicament  spécifique  très  actif,  nécessitant  une 
hospitalisation  très  courte  et  ne  provoquant  aucun  acci¬ 
dent.  M.  Bizard  coiifîeille  la  voie  hypodermique  pour  les 
adultes  et  la  voie  rectale  pour  les  entants. 

M.  Thiroux  fait  remarquer  avec  raison  que  M.  Chauf¬ 
fard  a  déconseillé  l’emploi  de  l’émétine  par  lavements 
à  cause  des  complications  (selles  muco-sanglantes)  que 
cette  méthode  peut  provoquer  (Soc.  de  pathologie  exotique, 
8  octobre  1913). 
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LYON.  ■ — M.  L.  Dor  présente  un  entant  d’un  an  atteint 
d’une  kératite  et  d’une  conjonctivite  pseudo-membra¬ 
neuses  trois  mois  auparavant  et  qui  a  encore  actuellement 
des  fausses  membranes  malgré  un  traitement  permanent 
avec  du  sérum  intus  et  extra. 

Au  début,  il  semblait  que  l’on  eût  versé  dans  l’œil  une 
substance  caustique  ou  de  l’eau  bouillante  ;  la  cornée, 
d’apparence  nécrosée,  paraissait  devoir  s’éliminer,  et  cette 
opinion  avait  été  aussi  celle  de  M.  Rollet,  qui  avait  déclaré 
à  la  mère  que  l’œil  de  l’enfant  était  perdu. 

Des  cultirres  ayant  décelé  la  présence  simultanée  de 
streptocoque  et  de  bacille  diphtérique,  M.  Dor  laissa  à  la 
mère  quelque  espoir  et  fit  instiller  simultanément  du 
sérum  antidiphtérique  et  du  sérum  antistreptococcique. 
D’affection  prit  une  allure  chronique,  sans  œdème,  sans 
adénopathie,  sans  fièvre,  sans  propagation  à  l’autre  œil, 
mais  les  fausses  membranes  de  la  cornée  ne  disparurent 
qu’au  bout  de  deux  mois.  Celles  de  la  conjonctivite 
persistent  encore.  Au  point  de  vue  de  la  vision,  il  semble 
que  l’on  puisse  espérer  dès  maintenant  qu’elle  ne  sera 
pas  mdle  ;  dans  tous  les  cas,  la  cornée  n’a  pas  cédé  et  n’a 
auctme  ulcération,  elle  est  seulement  terne  et  laisse 
deviner  l’iris  (Soc.  d’ophtalmologie,  mai  1913). 

Chez  un  malade  de  cinquante  et  un  ans,  mie  Irltls 
hémorragique  a  été  le  premier  symptôme  révélateur  d’un 
diabète  Ignoré.  D’oculiste  est  accoutumé  à  diagnostiquer 
ie  premier  les  lésions  diabétiques,  mais  le  plus  souvent, 
ce  sont  les  symptômes  cristalliniens  ou  rétiniens  qui 
attirent  l’attention  et  le  diabète  se  révèle  rarement 
au  médecin  par  des  symptômes  iriens.  (Rollet  et  G'enet, 
Soc.  d' ophtalmologie,  mal  1913). 

Un  individu  de  trente  et  im  ans  présente  un  ictère 
acholurique  sans  signes  d’intoxication  biliaire,  avec 
splénomégalie  et  anémie  s’accompagnant  de  fragilité 
globulaire  et  hématies  granuleuses.  D’absence  d’hé- 
molysines  dans  le  sérum,  iso  ou  autolysines  permet 
d’éliminer  un  ictère  hémolysiuique.  Il  s’agit  donc  bien 
d’un  ictère  par  fragilité  globulaire,  pour  employer  la 
dénomination  classique. 

Si  MM.  L.  M.  Bonnet  et  Caté  n’ont  rien  trouvé  chez 
les  ascendants  ou  les  collatéraux,  ils  attachent  une 
grande  importance  à  la  date  d’apparition  de  l’ictère 
qui  fut  remarqué  à  l'Age  de  six  ans. 

D’autre  part,  la  splénomégalie  très  marquée,  la  rareté 
des  crises  abdominales,  l’absence  d’auto-agglutiuation  des 
hématies,  le  bon  état  général  du  malade  qui  u’a  jamais  eu 
ni  tuberculose,  ni  syphilis,  ni  aucune  autre  maladie  infec¬ 
tieuse  ayant  pu  déterminer  la  production  de  l’ictère, 
permet  d’affirmer  la  nature  congénitale  de  cet  ictère 
hémolytique  (Soc.  des  Sciences  médicales,  4  juin  1914). 

Il  devient  de  plus  eu  plus  évident,  dit  M.  Arcelin, 
qu’iuie  simple  radiographie,  si  parfaite  soit-elle,  ne  per¬ 
met  pas  de  poser  ferme  le  diagnostic  de  calcul  de  l’uretère 
et  de  déterminer  un  malade  à  .se  faire  opérer.  «Sans 
vouloir  entamer  une  polémique  quelconque,  qui  serait 
parfaitement  inutile,  nous  croyons  que  seule  l’association 
de  la  radiographie  et  du  cathétérisme  urétéral  donne  une 
véritable  certitude.  Ces  faits  ne  sont  pas  nouveaux.  En 
Erance,  Cathelin  a  été  le  premier  û  appeler  l’attention 
sur  ces  ombres  de  la  cavité  pelvienne  dues  à  autre  chose 
qu’à  des  calculs  de  l’uretère.  'Duffier,  dès  1898,  avait 
proposé  de  repérer  les  calculs  de  l’uretère  au  moyeu  d’une 
sonde  métallique.  A  Dyon,  Rafin  a  été  le  premier  à  utiliser 
cette  méthode,  à  montrer  les  caractères  de  certitude  qu’elle 
pouvait  donner.  » 

Tous  les  chirurgiens  connaissent  ces  causes  d’erreur 
en  radiographie  urinaire.  Aussi  avant  toute  opération 
faut-il  exiger  l’identification  d’une  ombre  avant  d’accep¬ 


ter  la  responsablité  d'une  intervention  (Soc.  nationale  de 
médecine,  23  juin  1913). 

En  opérant  un  cancer  de  la  langue,  obligé  par  la 
largeur  de  l’ulcération  et  surtout  par  son  siège,  au 
niveau  même  de  la  naissance  de  la  carotide  externe, 
de  pratiquer  la  ligature  de  la  carotide  primitive  et  de 
la  carotide  externe,  M.  Santy  place  d’abord  sans  les 
serrer,  les  deux  ligatures.  Au  moment  précis  où  après 
avoir  progressivement  et  lentement  serré  le  fil  inférieur, 
le  vaisseau  fut  définitivement  étranglé,  le  malade  pâlit, 
sa  face  se  dévia  vers  la  droite  et  ses  membres  gauches 
retombèrent  inertes,  taudis  que  s’installait  un  coma 
profond  avec  stertor  et  ralentissement  de  la  respiration. 
C’est  alors  que,  utilisant  les  remarques  faites  par  Darden- 
nois  à  propos  du  traitement  des  accidents  cérébraux  de 
la  ligature,  «  nous  fîmes  aussitôt  inhaler  le  nitrite  d’amyle 
que  nous  nous  étions  procuré,  le  premier  effet  fut  la 
congestion  de  la  face,  et  peu  à  peu  la  cessation  du  coma, 
à  tel  point  tjue  le  malade  nous  signala  de  son  bras  droit 
l’existence  de  son  hémiplégie:  mais  bientôt  l’inhalation 
de  nitrite  d’amyle  continuant,  l’hémiplégie  elle-même 
rétrocéda  et  vingt  minutes  plus  tard  elle  avait  entière¬ 
ment  disparu.  »  (Soc.  nationale  de  médecine,  23  juin  1913.) 

NANCY. —  M.  Frœlich  présente  un  enfant  de  douze  ans, 
atteint  de  torticolis  congénital  par  raccourcissement  de 
5 'centimètres  du  sterno-mastoïdicn  gauche  pour  lequel 
il  fera  une  section  à  ciel  ouvert  des  deux  chefs  .sternal 
et  claviculaire  du  muscle.  D’enfant  a  une  asymétrie 
faciale  énorme,  et  une  déformation  thoracique  consi¬ 
dérable,  «  complications  qui  ne  se  seraient  pas  produites 
si  l’enfant  avait  été  traité  dès  l’âge  d’un  ou  deux  ans.  ■> 

Or  ce  malade  avait  été  atteint  au  moment  de  sa 
naissance  d’une  fracture  du  crâne  avec  enfoncement 
produite  par  le  forceps  et  siégeant  sur  le  frontal  gauche 
et  le  pariétal  du  même  côté.  Ce  gros  traumatisme  n’a 
produit  aucune  lésion  cérébrale.  11  en  est  presque  toujours 
ainsi,  dit  M.  Frœlich  qui  a  pu  suivre  un  certain  nombre 
de  cas  analogues.  Ceci  vient  à  l'encontre  de  l’opinion 
défendue  par  des  auteurs  français  et  allemands  qui 
attribuent  au  traumatisme  crânien  obstétrical,  spontané 
ou  chirurgical,  ime  grosse  part  dans  la  production  des 
phénomènes  spasmodiques  (maladie  de  Dittle,  hémiplégie 
spasmodique,  épilepsie)  pouvant  survenir  dans  les  pre¬ 
mières  années  de  la  vie.  D’où  ils  concluent  à  la  nécessité 
d’une  thérapeutique  active,  trépanation,  ponction 
crânienne  pour  évacuer  l’épanchement  sanguin  produit 
pendant  l’accouchement. 

Ces  interventions  ne  paraissent  avoir  que  des  indi¬ 
cations  très  restreintes  et  le  malade  présenté  par  M.  Frœ¬ 
lich  en  est  une  preuve  (Soc.  de  médecine,  2  juillet  1913). 

M.  Étienne  a  eu  récemment  l’occasion  d’étudier  les 
tracés  graphiques  de  deux  cas  de  maladie  de  Roger.  Ils 
confirment  dans  Iciurs  grands  traits  les  caractères  que 
depuis  lors,  tout  récemment,  ont  indiqués  MM.  Daubry 
et  Pezzi  (Archives  des  maladies  du  cœur,  juillet  1913). 

Comme  eux,  M.  Étienne  a  trouvé  une  systole  auricu¬ 
laire  très  accentuée  au  phlébogramme  dans  les  deux  cas, 
au  cardiogramme  dans  le  second  ;  une  ligue  cv  ondulée 
dans  mi  cas  sur  deux,  comme  MM.  Daubry  et  Pezzi  l’ont 
constaté  deux  fois  sur  cinq  cas,  manquant  dans  le 
deuxième  cas  où  la  communication  interventriculaire 
est  certainement  beaucoup  plus  étroite  que  dans  le  jjre- 
mier.  Et  au  radiogramme  lin  tracé  systolique  analogue 
à  celui  de  l’insuffisance  aortique.  D’opposition  de  ce  tracé 
d’insuffisance  aortique  avec  im  souffle  pouvant  être  con¬ 
fondu  avec  celui  du  rétrécissement  aortique  peut  être, 
lorsqu’il  existe,  un  bon  signe  diagnostique  (Soc.  de 
médecine,  9  juillet  1913). 
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LE  DOCTEUR  H.  STAPFER 

Le  Dr  H.  Stapfer  vient  de  succomber  à  mie  longue 
et  douloureuse  maladie,  laissant  derrière  lui  mie 
œuvre  féconde  et  mi  nom  miiverselleiiient  respecté. 
Ancien  chef  de  clinique  de  la  Faculté 
de  Paris,  .spéciali.sé  d’abord  dans 
l’obstétrique,  iniis  dans  la  gynéco¬ 
logie  conservatrice,  il  fut,  eu  France, 
l’introducteur  scientifique  de  la  mé¬ 
thode  du  suédois  Thure  Brandt, 
qu’il  inteqiréta  et  enrichit  au  point 
qu’on  a  pu  la  quahfier,  à  juste  titre, 
du  nom  de  méthode  de  Braiidt- 
Stapfer.  Il  fonda  en  1900,  avec  le 
Dr  René  Me.snard,  la  Société  de 
Kinésithérapie,  dont  les  prcmieis 
présidents  furent  le  professeurMarey 
et  notre  regretté  J  iist  Lucas-Cham- 
pioiinière. 

Chargé  en  1891  d’mie  missioii 
scientifique  en  .Suède,  pour  l’étude  du 
s}r.stème  de  Brandt,  Stapfer  publiait 
l’aiinée  suivante  son  Rapport  à  l'Académie,  eu  1897 
son  Traité  de  Kinésithérapie  gynécologique,  œuvre 
magistrale  à  tous  égards,  où  sont  relatées  les  exjié- 
riences  qu’il  entreprit  au  Collège  de  France  avec  la 
collaboration  de  Romano.  Ces  recherches,  contrôlées 
par  le  jirofesseur  Marey,  et  .son  préparateur  Comte, 
aboutirent  à  la  découverte  du  Réflexe  dynamogèue, 
qui  est,  physiologiquement  et  cliniquement,  l’oppo.sé 


du  réflexe  inhibitoire  de  Goltz.  Ainsi  furent  démon¬ 
trés  et  expliqués  du  même  coup  les  effets  bienfaisants 
du  massage  court  et  léger,  et  la  nocuité  du  massage 
fort  et  prolongé. 

J  usqu’à  sa  mort,  Stapfer  a  continué  ses  recherches 
fécondes  et  son  travail  opiniâtre.  Sa 
monographie  «  Les  Vagues  utéro- 
ovariennes  »  est  un  tableau,  d’une 
fidélité  et  d’une  ]3récision  admira- 
l)les,  de  la  physiologie  normale  et 
pathologique  de  la  femme.  Son 
«  Journal  d’un  Praticien  ■>  est  une 
(une  mine  d’argent,  a  dit  de 
cet  ouvrage  le  maître  l^arabeuf)  où 
puiseront  avec  profit  tous  les  accou¬ 
cheurs,  spécialistes  ou  praticiens. 

La  dernière  œuvre  de  Stapfer,  son 
chant  du  cygne,  comme  il  l’appelait 
entre  nous  avec  un  .sourire  mi  peu 
triste,  fut  sa  collaboration  au  Manuel 
de  Khiésitliérajiie,  dont  il  écrivit  de 
sa  plume  honnête,  loyale,  et  concise, 
le  fascicule  consacré  à  la  gynécologie. 

11  est  mort,  terrassé  par  le  mal,  à  soixante-cin<i  ans. 
Dans  la  nuit  qui  précéda  sa  fin,  il  se  leva,  s’assit  à  sa 
table  de  travail,  et  écrivit  son  adieu  suprême  à 
sa  famille,  à  ses  élèves,  à  ses  collaborateurs,  recom¬ 
mandant  à  ces  derniers  sa  clinicpie,  œuvre  pliilan- 
thropique  où  il  avait  mis  le  meilleur  de  .son  travail  et 
de  sa  bonté. 

Dr  Wlî'lTlîRWAUJ. 


Phot.  Kîtg.  PiroK. 
Le  D*  Stapfkr. 


NOUVELLES 


La  préservation  de  l’enfance  contre  la  tuberculose.  — 

La  onzième  assemblée  générale  de  l’tlîuvre  de  préser¬ 
vation  de  l’enfance  contre  la  tuberculose  s’est  réunie 
samedi  dernier,  chez  M"'«  (îrancher,  36,  rue  lîeaujon, 
sous  la  présidence  de  M.  le  docteur  Roux,  directeur  de 
l’Institut  Pasteur,  et  sous  la  présidence  d’honneur  de 
M.  Mirnian,  directeur  de  l’Assistance  et  de  l’Hygiène 
publiques,  au  ministère  de  l’intérieur. 

Le  Dr  Aruiand-Delille,  secrétaire-général,  a  exposé 
dans  son  rapport  le  développement  croissant  de  l’œuvre 
dont  le  nombre  des  pupilles  qui  était  l’année  dernière 
de  61  s  a  atteint  cette  année  750,  répartis  dans  les  vingt 
foyers  de  l’Œuvre  parisienne,  sans  compter  les  pupilles 


des  douze  filiales  de  province  qui  comportent  des  pla¬ 
cements  régionaux. 

Le  Dr  Graujux,  vice-président,  a  présenté  au  nom 
du  Comité  d’apprentissage,  un  rapport  des  plus  inté¬ 
ressants  sur  la  manière  dont  sont  placés,  par  les  soins 
de  l’œuvre,  les  anciens  pupilles  qui  restent  à  la  campagne 
dans  des  professions  agricoles  dans  une  proportion  de 
plus  de  60  p.  loo.  Pour  les  filles,  il  vient  d’être  créé  une 
lîcole  ménagère,  grâce  à  la  générosité  de  M»’’  Kahrs. 

L’orateur  a  remercié  les  bienfaiteurs  et  en  particulier 
les  Dames  patronnesses  qui  vont  organiser,  au  profit 
de  l’œmvre,  la  vente  triennale  qui  aura  lieu  les  7  et  S  dé¬ 
cembre  dans  les  salons  du  ministère  de  l’intérieur. 


Hôpitaux  de  Paris.  ■ —  Concours 
DE  i,’iNïËRNAT.  —  Lecture.  — 
Pathologie.  —  Séance  du  19  novem¬ 
bre  1913.  —  MM.  Bardy,  8  ;  Delotte, 
Il  ;  Vazeux  et  Powilewicz,  9  ;  Du- 
ponchel,  12  ;  Fris-Larrouy,  8  ;  Lan- 
tuéjoul,  13  ;  Broca,  . 

Séance  du  21  novembre  1913.  — 
MM.  Levesque,  12  ;  Malgat,  5  ; 
Papillon  et  Joanny,  10;  Rlvalier, 
6  ;  Vasselle,  7  ;  Gras,  6  ;  Drouet,  10  ; 
Frélezeau,  9. 

Séance  du  24  novembre  1913.  — 
MM.  Penot,  11  ;  Rongier,  7  ;  Four- 
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nier  (Jacques),  8  ;  Chandebois,  7  ; 
Humbert,  10;  Marié,  12;  Jous- 
scaume,  7  ;  AValther,  1 3  ;  Vérut,  12  ; 
Lory,  9. 

MM.  Granct,  5  ;  Quesnel,  7  ; 
Leroux  (Louis)  et  Gineste,  ii  : 
de  Léobardy,  10  ;  lîltrich,  12  ; 
Gerber,  10  ;  I.,oraiu,  0. 

Anatomie.  —  Séance  du  20  no¬ 
vembre.  —  MM.  Pautet,  2  ;  Le 
Cocq,  6  ;  Abrial,  5  ;  Lamarche,  7  ; 
MH°  Besson  (Hélène),  10  ;  M.  Bou- 
telier,  ii  ;  M“«  Harel,  7  :  MM.  Surun 
et  Kermorgant,  6  ;  Cathala,  13. 


Séance  du  24  novembre.  — ■ 
MM.  Mégret,  10  ;  Kbrard,  9;  Jacob, 
12  :  Arbassier,  7  ;  Lory,  12  ;  Fogt, 
7  ;  Dubois,  0  ;  Regnauld  de  la 
Soudière,  8  ;  I^e  Basser,  13. 

Séance  du  25  novembre.  -  - 
M.  Reynaud,  8  ;  M»«  Urion,  9  ; 
MM.  Frédault,  12  ;  Réau,  ii  ; 
Balteau  et  Bous.si,  7  ;  Dardanne, 
10  :  Morlot  (Hubert),  7. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  I.c  con¬ 
cours  de  l’externat  en  médecine  des 
hôpitaux  s’est  terminé  par  les  nomi¬ 
nations  suivantes  :  MM.  Reboul- 
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dey,  Chaix,  Estelle,  Albrand,  Ferrari, 
Fleur3',  Casai,  Bourguet,  da  Passaiio, 
llciie  Promsy,  Baudoin,  Jaunie. 

Hôpitaux  de  Nîmes.  —  Un  con¬ 
cours  pour  deux  places  d’internes 
eu  médecine  des  hôpitaux  de  Nîmes 
sera  ouvert  à  l’hôpital  Rufll  le 
lo  décembre.  S’inscrire  avant  le 
8  décembre. 

Concours  des  médecins  de  Forges. 
—  Ee  concours  s’est  terminé  par  la 


nomination  de  M.  le  D'  Camescasse. 

Société  de  Chirurgie.  —  Co.mmis- 
sioNS  DE  PRIX.  — ■  Ees  commissions 
suivantes  ont  été  nommées  : 

Prix  Marcellin  Dnval.  MM. 
Broca,  Eaunay  et  Robineau. 

Prix  Dubreuil.  —  MM.  Demoulin, 
Cunéo  et  Chaput. 

Prix  Jiieord.  —  MM.  Eenormant, 
Reynier  et  'ruffier. 

Prix  Laborie.  —  MM.  Ricard, 
Routier  et  Jalaguier. 

Prix  Gerdy.  —  MM.  Picqué,  Po- 
therat  et  Auvraj’. 


Hospice  départemental  de  Ville- 
juif  (Seine).  —  MM.  les  D  «  Guillain, 
médecin  des  hôpitaux,  et  Du- 
jarier,  chirurgien  des  hôpitaux,  ont 
été  désignés  pour  faire  partie  du 
jury  du  concours  de  l’internat  en 
médecine  pour  ce  nouvel  hospice, 
concours  s’ouvrant  le  8  décembre. 

Concours  de  médecins  du  Bureau 
de  bienfaisance  de  Bordeaux.  — 
Ce  concours  vient  de  se  terminer 
par  la  nomination  de  MM.  Merleau- 
Ponty  et  Grousset. 

Exposition  de  Lyon.  —  M.  le 
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Tous  eet  oolumas  peuoent  être  fournis  par  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Contribution  à  l’étude  du  zona 
ophtalmique,  par  le  U^  Eeox 
Sasportas.  1913.  Gr.  in-8.  Br. 
{Ollier-Henry,  à  Paris). 
Thérapeutique  générale  basée 
sur  la  physiopathologie  cli- 

OFFRES 

Quartier  de 

l’Étoile,  prés  avenue  des  'fernes. 

A  vendre  de  suite,  un  beau 
mobilier  :  une  Commode  de  salon 
très  belle,  un  Bahut,  un  Bureau  de 


nique,  par  le  P'  Grasset,  Précis  d'anatomie  pathologi- 
tome  II,  Médications  de  la  défense  que,  par  les  Dfi  G.  Hbrmaxx  et 

dans  les  divers  appareils.  1914,  Ch.  Morke.  1914,  2  vol.  in-12, 

I  vol  gr.  in-8  de  990  pages.  Bro-  de  1530  pages  avec  figures  ;  car- 

ché  15  francs  (Masson  et  Coulet,  to  nés  18  francs  les  2  volumes, 

édit.,  Paris  et  Montpellier.)  (O.  Doin  et  fils  édit,,  à  Paris). 

dame,  une  Table  à  jeux, etc.  Bronzes,  se  présenter  tous  les  jours  et  à  toute 

Marbres,  Garniture  de  cheminée,  heure.  ^ —  Inutile  de  se  présenter  si 

Collection  de  Saxes,  Tableaux  signés  l’on  ne  peut  payer  comptant  et  en- 
de  peintres  très  connus.  Pastels,  Ta-  lever  dans  les  4  jours, 
pisseries.  Tentures,  Tapis  très  beaux,  . 

Eustres  et  Appliques  électriques.  Peugeot  igigf homme!  iameJoM, 

Conviendrait  à  docteur.  On  peut  moitié  prix. 
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HYDROTHÉRAPIE,  ËLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHËRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
Laboratoires  d'analyses.  —  3  médecins  attachés  ù  l'établissement.  -D’ FEUILLABE,  médecin  directeur. 
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LA 

P'  J'jles  Coiinnoiit  est  nommé 
commissaire  général  de  l’exposition 
de  Lyon. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
iVI.  le  Pr  Laiidouzy  a  été  réélu  doyen 
pour  trois  ans. 

Ecole  de  médecine  de  Marseille.  — 
Un  congé,  du  i"  novembre  1913 
au  15  mars  19 1.1,  est  accordé  à 
II.  Aubert,  suppléant  des  chaires 
d’anatomie  et  de  physiologie. 

M.  Corsy,  docteur  en  médecine, 
chef  des  travaux  d’anatomie  et 
de  physiologie,  est  chargé,  du 
i*''  novembre  1913  au  15  mars  1914 
des  fonctions  de  suppléant  des 
chaires  d’anatomie  et  de  physio¬ 
logie. 

Ecole  de  médecine  de  Rennes. 

Un  concours  sera  ouvert 
devant  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris  le  8  juin  1914,  pour  un 
emploi  de  professeur  suppléant  de 
pathologie  et  de  clinique  médicales 
a  l’école  de  plein  exercice  de  méde¬ 
cine  et  de  pharmacie  de  Rennes. 

Les  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  la  Faculté 
de  Paris  un  mois  avant  l’ouverture 
du  concours. 

Hommage  au  Docteur  Lesage.  — 
Un  groupe  d’éléves  et  d’anciens 
élèves  du  docteur  Lesage,  médecin 
en  chef  de  l’hôpital  Hérold,  désirant 
fêter  sa  nomination  dans  l’ordre 
de  la  Ivégiou  d’honneur,  a  décidé 
de  lui  offrir  un  dîner  tout  intime, 
tpii  aura  lieu  le  mercredi  10  décembre 
à  7  h.  1/2,  au  restaurant  Maire,  14, 
boulevard  Saint-Denis  au  prix  de 
10  francs  par  tête. 

Une  souscription  est  en  outre 
ouverte  au  prix  de  10  francs  par 
personne  pour  offrir  un  souvenir  au 
1)''  Lesage. 

Prière  d’adresser  les  adhésions 


et  les  cotisations  à  M.  G.  Cousin, 
22,  rue  de  Saint-Pérersbourg.  Pour 
faciliter  l’organisation  du  dîner 
les  cotisations  ne  seront  reçues  que 
jusqu’au  8  décembre  au'. soir. 

l’rière  de  ne  pas  se  mettre  en 
habit. 

Élections  au  Conseil  de  discipline 
de  la  Préfecture  de  la  Seine  de  six 
délégués  du  personnel  médical  de 
cette  administration.  —  Les  méde¬ 
cins  mipartenant  à  la  préfecture 
de  la  Seine  sont  appelés  à  élire  du 
28  novembre  au  2  décembre  1913 
six  délégués  chargés  de  les  repré¬ 
senter  au  Conseil  de  discipline.  Les 
bureaux  des  deux  principaux  grou¬ 
pements  appartenant  à  ce  personnel 
(médecins  inspecteurs  des  écoles  et 
médecins  de  l’état-civil),  se  sont 
réunis  et  entendus  pour  présenter 
aux  suffrages  de  leurs  confrères  la 
liste  suivante  :  MM.  les  D”  Butte, 
secrétaire  général  de  la  Société  des 
médecins  inspecteurs  des  Écoles  ; 
Miot.  secrétaire  général  adjoint  de  la 
Société  des  médecins  de  l’lîtat  civil; 
Paul  Cornet,  médecin  en  chef  de  la 
Préfecture  de  la  Seine  ;  Cajda,  méde¬ 
cin  inspecteur  des  Ecoles  de  la  Seine - 
H.  Gourichon,  président  de  la  Société 
des  médecins  inspecteurs  des  lîcoles 
et  de  Pradel,  médecin  de  l’lUat  civil. 

Académie  de  médecine.  —  Con¬ 
cours  Vui.franc-Gerdy.  —  L’Aca¬ 
démie  a  désigné,  pour  faire  partie 
du  concours  Vulfrauc-Gerdy, 
MM.  Albert  Robin,  Kourquelot, 
Gariel,  Marty  et  Netter. 

Académie  des  Sciences.  —  M.  le 
Professeur  Desgrez  et  31.  Bal- 
thazard,  lauréats  du  prix  3Iontyon 
(arts  insalubres),  reçoivent  une  mé¬ 
daille  Berthelot. 

Rectification.  —  Dans  le  compte 
rendu  de  l’as.sociation  d'urologie. 


page  XXXIX  et  page  XLI  il  y  a  lieu 
de  rectifier  deux  erreurs  de  nom  : 
31.  Payamache  et  M.  Panneville 
doivent  tous  deux  être  compris 
31.  Payennevillc  (de  Rouen). 

Bureau  d’hygiène.  ■ —  I.a  vacance 
de  directeur  du  bureau  municipal 
d’hygiène  de  Villeurbanne  (Rhône) 
est  déclarée  ouverte. 

'Praitement  3000  francs. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos 
au  ministère  de  l’Intérieur  le  10  dé- 

Section  technique  de  l'artiilerie. 

-  On  demande  un  médecin  pour 
assurer,  à  forfait,  le  service  médical 
de  la  section  technique  de  l’artillerie 
(consultation  journalière  à  l’établis¬ 
sement  et  visites  à  doiùicile.) 

S’adresser  à  la  Section  technique, 
I,  place  Saint-’I'homas  d’Aquin. 

Hommage  au  P''  Régis.  -  -  Les 
amis  et  les  élèves  de  31.  le  Pr  Régis 
ont  le  désir,  à  l’occasion  de  sa  récente 
nomination  à  la  chaire  magistrale 
de  clinique  des  maladies  mentales, 
de  lui  off  rir  un  objet  d’art  en  témoi¬ 
gnage  de  leur  affectueux  attache¬ 
ment.  Cet  objet  d’art  lui  sera  remis 
avec  la  liste  de  souscriijtioii  au 
courant  de  décembre. 

Le  montant  de  la  cotisation  est 
fixé  à  10  francs. 

Les  adhésions  sont  reçues  par 
le  Dr  Abadie,  3,  rue  des  'frois-Con- 
suls,  à  Bordeaux. 

Nécrologie.  —  I<e  Dr  Favette 
(de  vSaint-Bel).  ■  -  I,e  IK  Jouon  (de 
Nantes).  —  Le  D'  Devers  (de  Saint- 
Jean  cl’Angély).  -  Le  IF  Bastié 
(de  Graulhet).  -  -  Le  Dr  3Iengus 
(de  la  Ménitre  .  —  Le  Dr  H.  Derville 
médecin  de  1  hôpital  de  la  F'rater- 
nité  de  Roubaix.  -  -  Le  Dr  Stapfer 
(de  Paris). 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

—  Professeur  M.  Gilbert.  —  Pro- 
gramme  du  Cours  du  i''r  au  6  décembre 

191.3- 

Lundi  /rr,  de  9  h.  à  9  h.  r/2. 
IF  Lippmann  :  Sémiologie  du  cœur  ; 

■  Auscultation,  procédés,  instruments, 
rythme  normal,  modiücalion  d’in¬ 
tensité  et  de  timbre.  ■ —  De  9  h.  1/2 
à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le  profes¬ 
seur  Gilbert.  —  De  1 1  h.  1/4  à  1 1  h.  3/4, 
Dr  Bénard  :  Présentation  de  pièces  et 
de  coupes  afférentes  à  l’enseigne¬ 
ment  antécédent. 

Mardi  2,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Jomier  :  Sémiologie  de  la  gorge. 

—  De  9  h.  1/2  à  11  h.  1/4  Visite  de 
3I.le  professeur  Gilbert. — De  ii  h.  1/4 
à  II  h.  3/4,  IFGi'illemirot  :  Technique 
de  l’emploi  des  courants  électriques 
en  médecine. 

Mercredi  3,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Paul  Descomps  :  L’insuffisance  hé¬ 
patique.  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  : 
Visite  de  31.  le  professeur  Gilbert.  — 
10  h.  1/2,  31.  le  professeur  Gilbert  : 
Présentation  de  malades.  Rédac¬ 
tion  d’ordonnances  :  'rraitement  des 
oxyures  vermiculaires. 

hudi  é,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Chabrol  :  Diagnostic  des  héini- 
pléçies.  —  De  9  h.  1/2  à  11  h.  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 

—  -A  II  11-  :  Consultation  externe. 
31aladies  de  l’estomac,  de  l’intestin, 
du  foie  et  du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  5,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Herscher,  Sémiologie  fonction¬ 
nelle  respiratoire.  Expectoration.  — 
De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  — De  ii  h.  1/4 


COURS 

à  1 1  h.  3/4,  Dr  Bénard  :  Examen  du 
sang. 

Samedi  6,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Maurice  Villaret,  professeur  agré¬ 
gé  :  I<eçon  de  clinique  élémentaire 
au  lit  des  malades.  —  De  9  h.  1/2 
ù  10  h.  1/2  :  Visite  de  31.  le  profes¬ 
seur  Gilbert.  —  10  h.  1/2  :  Clinique 
de  M.  le  professeur  Gilbert  :  L’ascite 
dans  les  cirrhoses  du  foie  à  propos  de 
sept  cas  du  service  {suite). 

Hôpital  Beaujon.  - —  31.  le  Dr 
Tufiier  a  commencé  ses  leçons  le 
jeudi  27  nooembre  1913  à  9  h.  1/2 
salle  3Ialgaignc  et  les  continue 
les  jeudis  suivants  à  la  même  heure. 

Conférences  théoriques  et  pra¬ 
tiques  de  radiologie  médicale. 
(Hôpital  Boucicauï).  —  Ser¬ 
vice  de  31.  le  Pr  Letulle.  —  Le 
Dr  Aubourg,  chef  de  laboratoire  de 
Rayons  X  et  le  Dr  Lebon,  chef 
suppléant,  commenceront,  le  lundi 
/’■'  décembre  1913.  à  9  heures  du 
matin,  une  série  de  12  conférences 
théoriques  et  pratiques  de  radio¬ 
logie  médicale,  au  laboratoire  de 
l’hôpital  Boucicaut,  62,  rue  de  la 
Convention  (XV^). 

A  9  heures,  radiographie  des 
membres. 

A  10  heures,  conférence  avec  pré¬ 
sentation  d’appareils  et  projections 
de  clichés. 

A  1 1  heures,  radioscopie  et  radio¬ 
graphie  des  viscères  (poumon,  cœur, 
estomac,  intestin,  grossesse,  etc.). 

Prière  de  s’inscrire  au  laboratoire 
des  Rayons  X. 

Inscription  gratuite.  Les  Confé¬ 
rences  ont  lieu  deux  fois  par  au,  en 


juin  et  en  décembre,  le  premier  lundi. 

Hôpital  Cochin.  Eiiscigncment  cli¬ 
nique  et  thérapeutique.  ,Sous  la 
direction  du  D''  Paul  Ribierre, 
Agrégé,  3Iédeciu  des  Hôpitaux. 

'l'ous  les  jours,  à  10  heures. 
Examen  et  pré.sentatioii  de  malades  : 
Discussion  du  diagnostic  et  des  indi- 
catiens  thérapeutiques.  Rédaction 
d’ordonnances. 

La  Consultation  du  vendredi  matin 
est  particulièrement  consacrée  aux 
affections  du  cœur  et  des  vaisseaux. 
Pendant  le  semestre  d’été,  leçons 
sur  la  pathologie  cardiovasculaire. 

Cet  enseignement  s’adresse  parti¬ 
culièrement  aux  étudiants  en  fin 
de  scolarité. 

Hôpital  Saint-Louis.  —  Iæs  cours 
suivants  auront  lieu  à  la  3Iaternité 
(service  de  31.  Bemelin). 

1“  Cours  d'aceouchcmenl  :  Un 
cours  complet,  gratuit  et  public,  est 
organisé,  pendant  le  stage  d’hiver 
à  la  31ateniité  de  l’hôpital  Saint- 
Louis,  sous  la  direction  de  M.  De- 
melin,  chef  de  service,  professeur 
agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris,  avec  la  collaboration  de 
3131.  Devrai.gne,  accoucheur  des 
hôpitaux,  assistant  ;  3Iacé,  accou¬ 
cheur  des  hôpitaux;  Funk-Brentanc, 
accoucheur  des  hôpitaux  ;  Guériot, 
professeur  agrégé  a  la  Faculté  de 
Médecine  ;  Chiiié,  ancien  chef  de 
clinique  ;  Eeim,  ancien  préparateur 
des  cours  d’accouchement  a  la  Fa¬ 
culté  ;  Roullior,  ancien  préparateur 
des  cours  d’accouchements  à  la 
Faculté.  Ce  cours  a  lieu  tous  les 
matins  ô  9  heures. 
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2°  Cours  de  puériculture  :  Dans  le 
même  service  M.  Devra^e,  accou¬ 
cheur  des  hôpitaux,  assistant,  fera 
un  cours  de  puériculture,  gratuit  et 
complet,  eu  12  leçons. 

Ce  cours  a  lieu  le  samedi  matin  à 
9  heures. 

3“  Conférences  à  l'usage  des  can¬ 
didats  à  l'internat  ;  Pendant  le  mois 
de  décembre  1913,  M.  Devraigne 
fera,  à  la  Maternité  de  l’hôpital 
Saint-Louis,des  conférences  gratuites 
sur  les  accouchements  à  l’usage  des 
candidats  à  l’Internat,  chaque  sa¬ 
medi  à  17  heures, 

4“  Cours  de  perfectionnoment  :  M. 
Demelin  organisera,  avec  le  con¬ 
cours  de  ses  collaborateurs,  un  cours 


COURS  fSm^eJ 

pratique  de  perfectionnement,  avec 
manoeuvres  obstétricales,  pendant 
le  mois  de  Janoler  1914.  Ce  cours, 
réservé  aux  docteurs-médecins  fran¬ 
çais  et  étrangers,  ainsi  qu’aux  étu¬ 
diants  déjà  pourvus  de  leur  certifi¬ 
cat  de  stage,  comprendra  14  leçons 
théoriques  et  pratiques  avec  ma¬ 
noeuvres  obstétricales.  De  prix  en 
sera  de  50  francs. 

Une  annonce  ultérieure  précisera 
la  date  du  début,  et  le  programme 
des  leçons. 

Clinique  chirurgicale  infantiie  de 
ia  Facuité.  —  Des  docteurs  Mon- 
saingeon,  chef  de  clinique,  et  Olli- 
vier,  chef  de  clinique  adjoint,  com¬ 


menceront  un  cours  le  vendredi 
5  décembre,  à  quatre  heures  et  demie 
à  l’amphithéâtre  de  la  clinique  chi¬ 
rurgicale  infantile  (hôpital  des  En- 
fants-Malades,  149,  rue  de  Sèvres). 

Ce  cours,  d’ordre  pratique,  sera 
complet  en  un  mois  et  aura  lieu  tous 
les  jours  à  quatre  heures  et  demie. 

Il  comprendra  les  principales 
questions  de  chirurgie  infantile  et 
d’orthopédie  avec  présentation  de 
malades,  de  radiographies,  examen 
de  pièces,  confection  d’appareils 
plâtrés. 

S’inscrire  au  secrétariat  de  la 
Faculté.  De  droit  à  verser  est  de 
50  francs. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


30  Nooembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  d’ophtalmolo¬ 
giste  des  hôpitaux  de  Marseille 
(s’inscrire  au  secrétariat  des  hos¬ 
pices). 

30  Hoeembre.  —  A  Nantes,  ou¬ 
verture  du  concours  pour  une  place 
de  chef  de  clinique  infantile  à  l’école 
de  médecine  de  Nantes. 

/ür  Décembre.  —  Ouverture 
du  concours  pour  la  nomination 
d’nn  accoucheur  des  hospices  civils 
de  Saint-Etienne. 

/"■  Décembre.  ■ —  A  Bordeaux 
ouverture  du  concours  pour  l’ad¬ 
mission  à  des  emplois  de  médecin  et 
de  pharmacien  aides-majors  de 
2®  classe  des  troupes  coloniales. 

/“r  Décembre.  ■ —  Ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  profes¬ 
seur  agrégé  de  la  chaire  «  maladies 
et  épidémies  d’année»  à  l’École 
d’application  du  Val-de-Grâce. 

2  Décembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  l’admission  à  40  em¬ 
plois  de  médecin  aide-major  de 
2mo  classe  et  à  3  emplois  de  phar¬ 
macien  aide-ma]or  de  2™®  classe 
à  l’école  d’application  du  service 
de  santé  sanitaire. 

2  Décembre.  ■ —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  de  méde¬ 
cin-adjoint  des  Hôpitaux  de  Bor¬ 
deaux. 


2  Décembre.  ■ —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  d’oto-laryu- 
gologiste  des  hôpitaux  de  Marseille 
(s’inscrire  au  secrétariat  des  hos- 

5  Décembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  suppléant 
de  la  chaire  d’Histoire  naturelle 
à  l’École  de  médecine  de  Marseille. 

5  Décembre.  —  A  midi,  clôture 
du  registre  d’inscription  pour  le 
concours  pour  la  nomination  d’aides 
de  clinique  titulaires  et  provisoires 
à  l’hospice  national  des  Quiiize- 
Vingts  (S’adresser  à  la  direction, 
28,  rue  de  Charenton). 

0  Décembre.  —  Clôture  du 
registre  d’inscription  pour  le  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chirurgien 
dentiste  stomatologiste  des  hôpi¬ 
taux  de  Marseille  (S’inscrire  au 
secrétariat  des  hospices). 

8  Décembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  à 
2  places  de  chefs  de  clinique  à  l’hos¬ 
pice  national  des  Quinze-Vingts. 

8  Décembre.  —  A  Alger,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  remploi  de 
chirurgien-adjoint  à  l’hôpital  de 
Mustapha.) 

8  Décembre.  —  A  la  préfecture  de 
la  Seine  ouverture  du  concours  de 
l’Internat  de  l’asile  de  Villejuif. 


8  Décembre.  —  A  Dyon,  ouver¬ 
ture  du  concours  pour  l’admission 
à  des  emplois  de  médecin  et  de 
hiparmacen  aides-majors  de  2“® 
classe  des  troupes  coloniales. 

8  Décembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  d’ophtalmo¬ 
logiste  des  hôpitaux  de  Marseille. 

/  !  Décembre.  —  Ouverture  du 
concours  pour  une  place  d’oto¬ 
laryngologiste  des  hôpitaux  de  Mar- 

11  Décembre.- — -A.  Paris,  ouverture 
du  concours  pour  le  prix  Filloux. 

12  Décembre.  — ■  Ouverture  du 
concours  de  l’internat  des  hôpitaux 
d’Orléans. 

12  Décembre, — A  16  h.  1/2  au 
cercle  militaire  49,  avenue  de  l’Opéra, 
IV®  Congrès  de  l’Union  fédérative 
des  médecins  de  réserve  et  de  terri¬ 
toriale. 

13  Décembre.— A  20  h.  1/2  salle  des 
agricultenrs  de  France  (8,  rue  d’A¬ 
thènes)  réunion  de  la  Société  végéta¬ 
rienne  de  France. 

13  Décembre.—  A  igh.  1/2  à  l’hôtel 
Continental  banquet  annuel  de 
l’Union  fédérative  des  médecins 
de  réserve  et  de  territoriale. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  3  décembre,  à  une  heure.  —  M.  Porte.  Con¬ 
tribution  à  l’étude  de  la  maladie  deHirschsprung.(MM.  Re¬ 
clus,  président  ;  Detulle,  Mulon  et  Gougerot.)  —  M.  Gaie- 
LEUR.  Recherches  statistiques  sur  les  tuberculeux  soignés 
au  dispensaire  Déon  Bourgeois.  (MM.  Detulle,  président  ; 
Reclus,  Mulon  et  Gougerot.)  —  M.  BroT.  I^a  ténosy- 
novite  dans  la  syphilis  héréditaire  précoce.  (MM.  Detulle, 
président  ;  Reclus,  Mulon  et  Gougerot.) 

Jeudi  4  décembre,  à  une  heure.  —  M.  Vesvai,.  Contri¬ 
bution  à  l’étude  du  scorbut  infantile  (formes  frustes). 
(MM.  Hutinel,  président  ;  Achard,  Nobécourt  et  Rathery.) 

■ —  M.  Saint-Girons.  Des  albumines  du  sérum  sanguin 


DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

au  cours  des  maladies  infectieuses.  (MM.  Achard,  pré¬ 
sident  ;  Hutinel,  Nobécourt  et  Rathery.)  —  M.  Gui  EEE- 
MET.  Contribution  à  l’étude  du  drainage  en  gynécologie. 
(MM.  Pozzi,  président  ;  Prenant,  Okinczyc  et  Champy.) 
■ —  M»®  Asvadouroff.  Recherches  sur  la  formation  de 
ciuclques  cellules  fragmentaires  et  des  fragments. 
(MM.  Prenant,  président  ;  Pozzi,  Okinczyc  et  Champy.) 
—  M.  MaeouviER.  D’affaire  Dafarge.  (MM.  Thoinot, 
président  ;  Gilbert  Ballet,  Castaigne  et  Ribierre.)  — 
M.  DamberT.  Valeur  séméiologique  des  sténéotypies. 
(MM.  Gilbert  Ballet,  président  ;  Thoinot,  Castaigne  et 
Ribierre.) 


THESES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  LYON 


24  Novembre.  — •  M.  Petit.  Une  méthode  d’hysté- 
rographie  externe.  —  M.  Ch.  Coeeet.  Du  cancer  primitif 
de  la  plèvre.  —  M.  ParouTy.  Des  porteurs  sains  de 
bacilles  de  Dœffler  et  de  bacilles  d’Hoffmann  et  la  pro¬ 
phylaxie  de  la  diphtérie. 

25  Novembre.  —  M.  Coudrav.  Da  hanche  à  ressort 
extra-articulaire  (maladie  de  Perrin- Ferraton). —  M.  DuF- 
FATJ.  De  la  maladie  kystique  du  sein.  Symptomatologie. 
Évolution  clinique  et  traitement.  —  M.  Bussy.  Des  pro¬ 
cessus  d’ossification  dans  l’œil  pathologiqiie.  Revue 
générale.  Recherches  personnelles.  —  M.  Reyes.  De 
l’évolution  du  sens  des  mots  en  ophtalmologie. 

26  Novembre.  —  M.  Fayoeee.  Contribution  à 
l’étude  de  l’hématurie  dans  les  diverses  formes  d’appen¬ 
dicite.  —  M.  Vaeois.  De  la  cholestérinémie  au  cours 
de  la  tuberculose  pulmonaire.  —  M.  Hasseer.  Contri¬ 
bution  à  l’étude  des  récidives  dans  le  cancer  du  rectum. 
—  M.  Ferrand.  Contribution  à  l’étude  des  kystes  hyda¬ 


tiques  de  l’orbite.  —  M.  Tardy.  De  la  tuberculose  basale 
post-pleurétique. 

27  Novembre.  —  M.  Hugot.  Contribution  à 
l’étude  de  la  transmission  de  la  fièvre  aphteuse  des  ani¬ 
maux  à  l’homme.  —  M.  Grosjëan.  Du  mal  de  Pott 
sénile  et  en  particulier  de  ses  différentes  formes  cliniques. 
—  M.  Pamhet.  Contribution  à  l’étude  de  la  maladie^de 
Hallopeau  (pyodermite  végétante).  — •  M.  Rousset. 
Contribution  à  l’étude  du  pemphigus  congénital.  Obser¬ 
vations  d’une  forme  nouvelle  congénitale  et  familiale 
à  lésions  trophiques,  progressives  et  chroniques,  ulcéro- 
végétantes  à  début  pemphigoïde.  —  M.  Fort.  D’opéra¬ 
tion  de  Freund  dans  l’emphysème  pulmonaire  par  thorax 
dilaté  rigide. 

29  Novembre.  —  M.  Ceaude.  Contribution  à  l’étude 
de  la  lymphogranulomatose  inguinale  subaiguë  _  à 
foyers  purulents  intra-ganglionnaires,  d’origine  géni¬ 
tale  probable,  peut-être  vénérienne.  —  M.  Coffiney. 
Contribution  à  l’étude  clinique  du  néosalvarsan.- Méthode 
de  Ravaut-Duhot  (injections  concentrées). 


